
 
 

अगले साल जनवरी 1 से प्रभाव में आने वाले साववजननक स्वास््य सेवा शुल्क अनुसूची की 
राजपत्र अधिसूचना 

 

स्वास््य ब्यूरो (HHB) और अस्पताल प्राधिकरण (HA) द्वारा संयुक्त रूप से शुरू ककए गए 
साववजनिक स्वास््य सेवा शुल्क और प्रभार सुिार के तहत, HA िे आज (25 अप्रैल को) पात्र 
व्यक्क्तयों के ललए साववजनिक अस्पतालों में साववजनिक सेवाओं के ललए िए शुल्क अिुसूची की 
राजपत्र अधिसूचिा जारी की। ये िए शुल्क 1 जिवरी, 2026 से प्रभावी होंगे (संलग्िक देखें)। 

 

HHB प्रवक्ता िे इस बात पर जोर ददया कक सरकार स्वास््य सेवा प्रणाली सुिार को समग्र 
रूप से लागू कर रही है, क्जसमें साववजनिक स्वास््य सेवा शुल्क और प्रभार एक महत्वपूणव 
दहस्सा हैं। यह सुिार पााँच प्रमुख लसद्िांतों पर आिाररत होगा: 

(i) प्रनतबद्िता  में कोई कमी िहीं होगी: साववजनिक स्वास््य के प्रनत सरकार की 
प्रनतबद्िता अपररवनतवत रहेगी। इइस सुिार से होिे वाला पूरा लाभ साववजनिक 
स्वास््य सेवाओं में ही लगाया जाएगा।; 

(ii) जो लोग इसे वहि कर सकते हैं और हल्के रोगों से ग्रस्त हैं, उिके ललए सह-
भुगताि: सरकार सह-भुगताि तंत्र का यथोधचत ववस्तार और संविवि करेगी; 

(iii) वदृ्धि और कमी: "गरीब, तीव्र, गंभीर और िाजुक" रोधगयों के ललए सुरक्षा बढाई 
जाएगी और संसाििों की बबावदी को कम ककया जाएगा; 

(iv) उच्च सक्ब्सडी: सुिार के बाद भी सक्ब्सडी का उच्च स्तर बिाए रखा जाएगा, क्जसका 
लक्ष्य 90 प्रनतशत समग्र साववजनिक सक्ब्सडी दर को बिाए रखिा है; और 

(v) क्रलमक और व्यवक्स्थत प्रगनत: इस उद्देश्य को पााँच वर्षों में प्रगनतशील और 
व्यवक्स्थत तरीके से प्राप्त ककया जाएगा। 
 



इस बीच, HHB स्वास््य सेवा सुिार के अन्य पहलुओं को आगे बढािा जारी रखेगा, क्जसमें 
प्राथलमक स्वास््य सेवाएाँ, HA की प्रशासनिक व्यवस्था, निजी स्वास््य सेवा शुल्क पारदलशवता, 
स्वैक्च्िक स्वास््य बीमा योजिा, साथ ही दवाओं और धचककत्सा उपकरणों की स्वीकृनत, 
पंजीकरण, पररचय और खरीद शालमल है, ताकक स्वास््य सेवा प्रणाली की क्स्थरता को बढाया 
जा सके और दीर्वकाललक रूप से बेहतर साववजनिक स्वास््य सुरक्षा सुनिक्श्चत की जा सके। 

 

25 माचव को साववजनिक स्वास््य सेवा शुल्क और प्रभार सुिार की र्ोर्षणा के बाद, HHB और 
HA सुिार के वववरण को समझािे और सुिार की ददशा पर प्रनतकक्रया एकत्र करिे के ललए 
वविाि पररर्षद, जिता के सदस्यों और ववलभन्ि दहतिारकों के साथ सकक्रय रूप से संपकव  कर 
रहे हैं। समाज में इस बात पर आम सहमनत है कक हांगकांग का वतवमाि साववजनिक स्वास््य 
सेवा सक्ब्सडी ढांचा जिसांक्ययकीय पररवतविों और स्वास््य सेवा क्षेत्र में हो रहे ववकास के 
कारण बढती सेवा मांगों को पूरा करिे में सक्षम िहीं है। इसके ललए स्वास््य सेवा उपयोग के 
तरीकों में बदलाव लािे, धचककत्सा संसाििों का सटीक आवंटि सुनिक्श्चत करिे, धचककत्सा 
संसाििों की बबावदी और दरुुपयोग को कम करि ेऔर सबसे जरूरतमंद लोगों की सुरक्षा को 
मजबूत करिे के ललए साववजनिक स्वास््य सेवा सक्ब्सडी ढांचे में सुिार आवश्यक है। 

 

ववलभन्ि सेवाओं के ललए सक्ब्सडी स्तरों के पुिगवठि के अलावा, साववजनिक स्वास््य सेवा 
शुल्क और प्रभार सुिार बेहतर स्वास््य सेवा सुरक्षा पर पर जोर देता है, क्जसमें धचककत्सा 
शुल्क माफी तंत्र को सुदृढ करिा, वावर्षवक खचव पर एक सीमा लागू करिा और गंभीर बीमाररयों 
से पीड़ित रोधगयों के ललए दवाओं और धचककत्सा उपकरणों के संबंि में सुरक्षा को मजबूत 
करिा शालमल है। इस प्रकार, साववजनिक स्वास््य सेवा को सभी के ललए एक सुरक्षा जाल के 
रूप में सुदृढ ककया जाएगा, जो "गरीब, तीव्र, गंभीर और िाजुक" रोधगयों के ललए सुरक्षा बढाि े
के ललए अधिक व्यापक, अधिक क्स्थर, अधिक गहरा और अधिक सर्ि होता जा रहा है। यह 
उम्मीद की जाती है कक बढी हुई धचककत्सा शुल्क माफी तंत्र से पात्र लाभाधथवयों की संयया 0.3 
लमललयि से बढकर 1.4 लमललयि वंधचत व्यक्क्तयों तक हो जाएगी, जबकक वावर्षवक खचव सीमा 
से गंभीर बीमाररयों वाले 70,000 रोधगयों को लाभ होगा। मध्यम आय वगव के पररवारों सदहत, 
गंभीर बीमाररयों वाले अधिक रोधगयों को दवाओं और धचककत्सा उपकरणों के ललए सक्ब्सडी 
प्राप्त होगी। 



 

HA प्रवक्ता ि ेकहा, “HA के अगले कदम सुिार के सुचारू कक्रयान्वयि को सुनिक्श्चत करि े
के ललए कायावन्वयि उपायों को पररष्कृत करि ेपर कें दित होंगे, क्जसमें धचककत्सा शुल्क माफी 
के ललए आवेदि प्रकक्रयाओं को सुव्यवक्स्थत करिा और समाररटि फंड सुरक्षा जाल के ललए 
सािि परीक्षण की पात्रता मािदंडों को लशधथल करिा और अगले साल से शुरू होिे वाले िए 
स्वास््य देखभाल सरुक्षा उपायों को समझिे और उिका उपयोग करिे में जिता की मदद 
करिे के ललए सूचिा मंच स्थावपत करिा शालमल है। 28 अप्रैल को, HA अपिी वेबसाइट और 
मोबाइल एक्प्लकेशि 'HA GO' (संलग्िक देखें) पर एक सािि परीक्षण कैलकुलेटर लॉन्च 
करेगा। र्रेलू आय और संपवि के बारे में जािकारी दजव करके, जिता के सदस्य अगले साल 
लागू होिे वाले िए स्वास््य देखभाल सुरक्षा उपायों के तहत धचककत्सा शुल्क माफी और सुरक्षा 
जाल आवेदिों के ललए अपिी पात्रता का प्रारंलभक अिुमाि लगा सकते हैं।“ 

 

प्रवक्ता िे आगे कहा कक प्राथलमक स्वास््य सेवा आयोग (PHC आयोग) इस सुिार को पूरा 
करिे के ललए प्राथलमक स्वास््य सेवा का सकक्रय रूप से ववकास करेगा और सामुदानयक 
प्राथलमक स्वास््य सेवा िेटवकव  के उपयुक्त उपयोग को प्रोत्सादहत करेगा। HA पाररवाररक 
धचककत्सा बाह्य रोगी सेवाओं की क्षमता में वदृ्धि जारी रखेगा, क्जसमें निम्ि-आय वाले पररवारों 
और गरीबी में जीवि यापि करिे वाले बुजुगों सदहत वंधचत समूहों की सेवा को प्राथलमकता दी 
जाएगी। अंतर-क्जला सहयोग और लचीले संसािि आवंटि के माध्यम से, शाम और अवकाश 
के ददिों में बाह्य रोगी सेवाओं को बढाया जाएगा और उच्च मांग वाले क्जलों पर ध्याि कें दित 
ककया जाएगा। PHC आयोग और HA निजी स्वास््य सेवा संस्थािों के साथ लमलकर शाम 
और अवकाश के ददिों में सेवाएं प्रदाि करिे वाले निजी अस्पतालों और प्राथलमक स्वास््य 
सेवा क्लीनिकों के बारे में जािकारी एकत्र करेंगे और यह जािकारी eHealth और दरु्वटिा एव ं
आपातकालीि (A&E) ववभागों सदहत ववलभन्ि माध्यमों से उपलब्ि कराएंगे ताकक जिता को 
A&E के अलावा अन्य सेवाओं तक पहुाँचिे में मदद लमल सके। अगले साल 1 जिवरी स,े जब 
िया A&E शुल्क ($400) लागू होगा, HA ववशेर्ष A&E ििवापसी व्यवस्था को भी नियलमत 
करेगा। ट्राइएज िसों द्वारा ट्राइएज और प्रारंलभक धचककत्सा मूल्यांकि के बाद, परामशव की 
प्रतीक्षा करते समय, जो मरीज अन्य स्वास््य सेवा संस्थािों में उपचार करािा चुिते हैं, व े
$350 की ििवापसी के ललए आवेदि कर सकते हैं। 



 

HA अपात्र व्यक्क्तयों, सरकारी अस्पतालों में निजी सेवाओं और साववजनिक स्वास््य सेवाओं 
के ललए शेर्ष व्यक्क्तगत शुल्क मदों के शुल्क की भी समीक्षा कर रहा है। समीक्षा पूरी होिे के 
बाद आगे की र्ोर्षणाएाँ की जाएाँगी। 



1 जनवरी 2026 से संशोधित होने वाले साववजधनक अस्पताल सेवाओ ंके पात्र 

व्यक्तियो ंके ललए अस्पताल प्राधिकरण की शुल्क एवं दरें  
सेवा संशोधित शुल्क 

आंतरिक िोगी 

देखभाल 

तीव्र सामान्य बिस्ति ₹300 प्रबत बदन 

आिोग्य / पुनर्ाास, दीर्ाकाललक देखभाल औि 

मानलसक स्वास्थ्य बिस्ति 

₹200 प्रबत बदन 

िाह्य िोगी देखभाल दुर्ाटना एरं् आपातकालीन ₹400 प्रबत उपस्थिबत* 

बर्शेषज्ञ स्थिबनक (एकीकृत स्थिबनक औि संिद्ध 

स्वास्थ्य स्थिबनक सबित) 

- उपस्थिबत शुल्क 

- दर्ा शुल्क 

 

 

₹250 प्रबत उपस्थिबत 

₹20 प्रबत र्सु्त, 4 सप्ताि के 

ललए शुल्क योग्य इकाई (स्व-

बर्त्तपोबषत दर्ाओ ंको 

छोड़कि) 

पारिर्ारिक बिबकत्सा स्थिबनक (एकीकृत स्थिबनक 

सबित) 

- उपस्थिबत शुल्क 

- दर्ा शुल्क 

 

 

₹150 प्रबत उपस्थिबत 

₹5 प्रबत र्सु्त, 4 सप्ताि के 

ललए शुल्क योग्य इकाई (स्व-

बर्त्तपोबषत दर्ाओ ंको 

छोड़कि) 

इंजेक्शन या ड्र े लसंग ₹50 प्रबत उपस्थिबत 

सामुदाबयक सेर्ा सामुदाबयक जेरियाबटर क मूल्ांकन टीम सेर्ा 

- पिामशा शुल्क 

- दर्ा शुल्क 

 

 

₹100 प्रबत मुलाकात 

₹20 प्रबत र्सु्त, 4 सप्ताि के 

ललए शुल्क योग्य इकाई (स्व-

बर्त्तपोबषत दर्ाओ ंको 

छोड़कि) 

सामुदाबयक नलसिंग सेर्ा (सामान्य) ₹100 प्रबत मुलाकात 



सामुदाबयक संिद्ध स्वास्थ्य सेर्ा ₹100 प्रबत मुलाकात 

सामुदाबयक मनोिोग नलसिंग सेर्ा बनिः शुल्क 

बदर्स अस्पताल / 

बदर्स प्रबिया 

मनोिोग बदर्स अस्पताल बनिः शुल्क 

रृ्द्धार्िा बदर्स अस्पताल ₹100 प्रबत उपस्थिबत 

पुनर्ाास बदर्स अस्पताल ₹100 प्रबत उपस्थिबत 

स्थिबनकल ऑन्कोलॉजी या बकड्नी स्थिबनक ₹250 प्रबत उपस्थिबत 

बिबकत्सा सुबर्धा में डे् प्रबिया औि उपिाि ₹250 प्रबत उपस्थिबत 

पैथोलॉजी सेर्ा 

(बर्शेषज्ञ स्थिबनक के 

ललए लागू) 

मूल 

मध्यम 

उन्नत 

बनिः शुल्क  

₹50 प्रबत र्सु्त 

₹200 प्रबत र्सु्त 

गैि-अत्यार्श्यक 

िेबड्योलॉजी सेर्ा 

मूल 

मध्यम 

उन्नत 

बनिः शुल्क 

₹250 प्रबत र्सु्त 

₹500 प्रबत र्सु्त 

* दुर्ाटना एरं् आपातकालीन बर्भाग (A&E) में शे्रणी I (गंभीि) औि शे्रणी II (आपातकालीन) के अंतगात आने र्ाले मिीजो ंको उपस्थिबत शुल्क के 

भुगतान से छूट दी जाएगी। अन्य मिीज, लजन्ोनें उपस्थिबत शुल्क का भुगतान कि बदया िै, लेबकन A&E में बिबकत्सा पिामशा से पिले िले जाते 

िैं, रे् A&E पंजीकिण के 24 रं्टे के भीति $350 की र्ापसी के ललए आरे्दन कि सकते िैं। 

बनम्नललस्थखत शे्रलणयो ंमें आने र्ाले मिीज "पात्र व्यस्थियो"ं के ललए लागू शुल्क दिो ंके पात्र माने जाएंगे: 

• व्यस्थियों के पंजीकिण अध्यादेश (अध्याय 177) के तित जािी िांगकांग पििान पत्र धािक, लसर्ाय उन लोगों के लजन्ोंने िांगकांग में 

उतिने या ििने के ललए पूर्ा में दी गई अनुमबत के आधाि पि अपना िांगकांग पििान पत्र प्राप्त बकया था औि ऐसी अनुमबत समाप्त िो 

गई िै या रै्ध निी ंििी िै; 

• िचे्च जो िांगकांग के बनर्ासी िैं औि 11 र्षा से कम आयु के िैं; या 

• अस्पताल प्राबधकिण के मुख्य कायाकािी द्वािा अनुमोबदत अन्य व्यस्थि। 

 



 संलग्नक 

 

हॉस्पिटल अथॉरिटी चिचित्सा शुल्क सहायता साधन पिीक्षण िैलिुलेटि (िेवल अंगे्रजी में) 

 

हाइपिललंि: 

 https://ewsecal.ha.org.hk/calculator/ 

 

 

QR िोड: 
 

https://ewsecal.ha.org.hk/calculator/


Fee schedule for public healthcare services gazetted to take effect on January 1 next year 

Following the Public Healthcare Fees and Charges Reform initiated jointly by the Health 

Bureau (HHB) and the Hospital Authority (HA), the HA today (April 25) gazetted the new fee 

schedule for public services in public hospitals applicable to eligible persons. The new fees will 

take effect on January 1, 2026 (See Annex). 

The HHB spokesperson emphasised that the Government is implementing the healthcare 

system reform in a holistic manner, of which public healthcare fees and charges is an integral 

part. The reform will be based on five key principles: 

(i) Commitment will not be lessened: The Government's commitment to public health will 
remain unchanged. All gains from the reform will be wholly utilised for public healthcare 

services;  

(ii) Co-payment for those who can afford it and for those with mild conditions: The 
Government will reasonably expand and enhance the co-payment mechanism; 

(iii) Enhancement and reduction: Protection for "poor, acute, serious, critical" patients will be 
enhanced, and wastage will be reduced; 

(iv) High subsidisation: The high level of subsidy will be maintained after the reform, with the 
target of maintaining the 90 per cent overall public subsidisation rate; and 

(v) Gradual and orderly progress: The objective will be achieved in a progressive and orderly 
manner in five years. 

Meanwhile, the HHB will continue to advance other aspects of the healthcare reform, including 

primary healthcare services, HA governance, private healthcare fee transparency, the Voluntary 

Health Insurance Scheme, as well as the approval, registration, introduction and procurement of 

drugs and medical devices, to enhance healthcare system sustainability and ensure better 

protection of public health in the long run. 

Following the announcement of the Public Healthcare Fees and Charges Reform on March 25, 

the HHB and the HA have been actively engaging with the Legislative Council, members of 

the public, and various stakeholders to explain the reform details and gather feedback on the 

reform direction. There is a consensus across society that Hong Kong's current public 

healthcare subsidisation structure cannot cope with increasing service demands driven by 

demographic changes and healthcare developments. This necessitates reform of the public 

healthcare subsidisation structure to modify healthcare service utilisation patterns, achieve 



precise allocation of medical resources, reduce wastage and misuse of medical resources, and 

strengthen protection for those most in need. 

Apart from restructuring subsidisation levels for various services, the public healthcare fees 

and charges reform emphasises enhanced healthcare protection, including enhancing the 

medical fee waiver mechanism, introducing a cap on annual spending, and strengthening 

protection for patients with critical illnesses regarding drugs and medical devices. As such, 

public healthcare will be reinforced as a safety net for all, which is also becoming larger, more 

stable, thicker and denser, to enhance protection for "poor, acute, serious, critical" patients. It 

is expected that the enhanced medical fee waiving mechanism will expand eligible 

beneficiaries from 0.3 million to 1.4 million underprivileged individuals, while the annual 

spending cap will benefit 70 000 patients with serious illnesses. More patients with critical 

illnesses, including those from middle-income families, will receive subsidies for drugs and 

medical devices. 

The HA spokesperson said, "The HA's next steps will focus on refining implementation 

measures to ensure the smooth execution of the reform, including streamlining application 

procedures for medical fee waivers and relaxing the eligibility criteria of means test for the 

Samaritan Fund safety net, and establishing information platforms to help members of the 

public understand and utilise the new healthcare protection measures starting next year. On 

April 28, the HA will launch a means test calculator on the HA website and mobile application 

'HA Go' (See Attachment). By inputting information about household income and assets, 

members of the public can make a preliminary estimation of their eligibility for medical fee 

waiving and safety net applications under the new healthcare protection measures to be 

implemented next year." 

The spokesperson added that the Primary Healthcare Commission (PHC Commission) will 

actively develop primary healthcare to complement the reform, encouraging appropriate 

utilisation of community primary healthcare networks. The HA will continue to increase the 

capacity of family medicine outpatient services, with a priority to serve underprivileged groups 

including low-income families and the elderly living in poverty. Through cross-district 

collaboration and flexible resource allocation, evening and holiday outpatient services will be 

increased, focusing on districts with high demand. The PHC Commission and the HA will also 

collaborate with private healthcare institutions to compile information about private hospitals 

and primary healthcare clinics providing evening and holiday services, making this 

information available through various channels including eHealth and at Accident and 

Emergency (A&E) departments to help members of the public access service options beyond 

A&E. Starting January 1 next year, when the new A&E fee ($400) takes effect, the HA will 

simultaneously regularise the special A&E refund arrangements. While waiting for 

consultation after triage nurses conduct triage and preliminary medical assessments, patients 

who choose to seek treatment at other healthcare institutions may apply for a $350 refund. 



The HA is also reviewing fees for non-eligible persons, private services in public hospitals, 

and remaining individual fee items for public healthcare services. Further announcements will 

be made upon completion of the review. 



Hospital Authority Fees & Charges for Public Hospital 

Services to Eligible Persons to be Revised from 1 January 2026 
Service Revised Fee 

Inpatient 

Maintenance 

Acute general bed $300 per day 

Convalescent / Rehabilitation, Infirmary and 

Psychiatric Bed 

$200 per day 

Outpatient 

Attendance 

Accident & Emergency $400 per attendance* 

Specialist Clinic (include Integrated Clinic and 

Allied Health Clinic) 

- Attendance Fee 

- Drug Charge 

 

 
$250 per attendance 

$20 per item, 4 weeks as 

chargeable unit (except 

self-financed drugs) 

Family Medicine Clinic (include Integrated 

Clinic) 

- Attendance Fee 

- Drug Charge 

 

 
$150 per attendance 

$5 per item, 4 weeks as 

chargeable unit (except 

self-financed drugs) 

Injection or Dressing $50 per attendance 

Community 

Service 

Community Geriatric Assessment Team 

Service 

- Consultation 

- Drug Charge 

 

 
$100 per visit 

$20 per item, 4 weeks as 

chargeable unit (except 

self-financed drugs) 

Community Nursing Service (General) $100 per visit 

Community Allied Health Service $100 per visit 

Community Psychiatric Nursing Service Free 

Day Hospital / 

Day Procedure 

Psychiatric Day Hospital Free 

Geriatric Day Hospital $100 per attendance 

Rehabilitation Day Hospital $100 per attendance 

Clinical Oncology or Renal Clinic $250 per attendance 

Day Procedure and Treatment in Ambulatory 

Facility 

$250 per attendance 

Pathology Service 

(applicable for 

Specialist Clinic) 

- Basic 

- Intermediate 

- Advanced 

Free 

$50 per item 

$200 per item 

Non-urgent 

Radiology Service 

- Basic 

- Intermediate 

- Advanced 

Free 

$250 per item 

$500 per item 

* Patients triaged as Category I (critical) and II (emergency) at an Accident & Emergency Department (A&E) will be exempted from 
attendance fee payment. Other patients who have paid attendance fee but leave before medical consultation at A&E can apply for a 
refund of $350 within 24 hours after A&E registration. 

Patients falling into the following categories are eligible for the rates of charges applicable to "Eligible Persons": 
• holders of Hong Kong Identity Card issued under the Registration of Persons Ordinance (Chapter 177), except 

those who obtained their Hong Kong Identity Card by virtue of a previous permission to land or remain in 
Hong Kong granted to them and such permission has expired or ceased to be valid; 

• children who are Hong Kong residents and under 11 years of age; or 
• other persons approved by the Chief Executive of the Hospital Authority. 

 



 Attachment 

 

Hospital Authority Medical Fee Assistance Means Test Calculator (English only) 

 

Hyperlink: 

 https://ewsecal.ha.org.hk/calculator/ 
 

 

QR code： 

 

https://ewsecal.ha.org.hk/calculator/

