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要點  

※  在 世 界 大 多 數 國 家 中 ， 癌 症 是 引 致 早 逝 （ 即 死 亡 年 齡 介 乎 3 0 至 7 0 歲

之 間 ） 的 首 要 或 第 二 大 原 因 。  

                    

 

※  癌 症 是 本 港 的 頭 號 殺 手 。 二 零 二 零 年 ， 香 港 癌 症 資 料 統 計 中 心 錄 得 3 4  1 7 9

宗 新 增 癌 症 確 診 病 例 。 於 1 4  8 0 5 宗 登 記 癌 症 死 亡 個 案 中 ， 肺 癌 是 兩 性

合 計 後 最 常 見 的 癌 症 死 因 ， 其 次 是 大 腸 癌 、 肝 癌 、 胰 臟 癌 和 乳 癌 。  

               

               

 

※  世 界 衞 生 組 織 評 估 ， 如 大 眾 能 奉 行 健 康 生 活 模 式 （ 例 如 不 吸 煙 、 避 免

飲 酒 、 多 做 體 能 活 動 、 均 衡 飲 食 和 保 持 適 中 體 重 等 ） 和 實 行 以 證 為 本

的 公 共 衞 生 措 施 （ 例 如 為 未 曾 進 行 過 性 行 為 的 少 女 接 種 人 類 乳 頭 瘤 病 毒

疫 苗 （ 簡 稱 H P V 疫 苗 ， 又 稱 子 宮 頸 癌 疫 苗 ） 、 為 市 民 接 種 疫 苗 預 防 乙 型

肝 炎 和 推 行 適 當 的 癌 症 篩 查 計 劃 ） ， 則 現 時 而 言 有  3 0 %  至 5 0 %  的 癌 症

病 例 是 可 避 免 的 。  

                     

              

              

              

               

 

※  香 港 特 別 行 政 區 政 府 一 直 致 力 減 少 癌 症 對 港 人 的 影 響 。 按 癌 症 預 防 及

普 查 專 家 工 作 小 組 的 建 議 ， 衞 生 署 於 轄 下 母 嬰 健 康 院 提 供 資 助 子 宮 頸

篩 查 及 透 過 公 私 營 協 作 計 劃 資 助 大 腸 癌 篩 查 。 二 零 二 一 年 ， 衞 生 署 亦 於

轄 下 婦 女 健 康 中 心 及 長 者 健 康 中 心 推 出 了 乳 癌 篩 查 先 導 計 劃 。 衞 生 署

會 繼 續 舉 辦 健 康 宣 傳 活 動 ， 讓 市 民 更 加 了 解 實 踐 健 康 生 活 的 重 要 性 ，

並 鼓 勵 市 民 進 行 循 證 的 癌 症 檢 查 ， 以 防 控 癌 症 。  
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癌 症 是 一 類 疾 病 的 統 稱 ， 意 指 患 者

體 內 有 細 胞 失 控 地 生 長 和 分 裂 ， 這 些

惡 性 細 胞 可 能 會 侵 襲 並 擴 散 到 鄰 近

組 織 乃 至 身 體 其 他 部 位 ， 造 成 傷 害

癌 症 通 常 以 發 病 位 置 所 在 的 人 體 器 官

或 組 織 命 名 ， 種 類 超 過 1 0 0 種 ， 其 成

因 和 表 現 各 有 不 同 1。  

            

          

             

。         

       

       

 

全 球 的 癌 症 負 擔  

根 據 全 球 癌 症 統 計 數 據（ GLOBO -

CAN） ， 二 零 二 零 年 ， 全 球 約 有 1  9 3 0

萬 宗 新 增 癌 症 病 例 2。 男 女 合 計 ， 新 增

的 癌 症 確 診 病 例 中 最 常 見 的 五 種

癌 症 分 別 為 女 性 乳 癌 （ 佔 新 增 癌 症

病 例 總 數 的 11.7%）、肺 癌（11.4%）、

大 腸 癌（10.0%）、前 列 腺 癌 （ 7 . 3 % ）

和 胃 癌 （ 5 . 6 % ） （ 圖 一 （ 甲 ） ） 2。 男 性

新 增 病 例 中 最 常 見 的 癌 症 是 肺 癌 （ 佔

1  0 1 0  萬 宗 新 增 癌 症 病 例 總 數 的

1 4 . 3 % ） ， 其 次 是 前 列 腺 癌 （ 14 .1%） 、

大 腸 癌 （ 10 .6%） 、 胃 癌 （ 7 .1%） 和 肝 癌

（ 6 .3%） 2。 女 性 新 增 病 例 中 ， 乳 癌 最 為

  

 

          

       

       

                

常 見 （ 佔 920 萬 宗 新 增 癌 症 病 例 總 數

的 24 .5%） ， 其 次 是 大 腸 癌 （ 9 .4%） 、 肺

癌 （ 8 .4%） 、 子 宮 頸 癌 （ 6 .5%） 和 甲 狀 腺

癌 （ 4 .9%） 2。  

          

 

在 世 界 大 多 數 國 家 中 ， 癌 症 是 引 致 早

逝 （ 即 死 亡 年 齡 介 乎 3 0 至 7 0 歲 之 間 ）

的 首 要 或 第 二 大 原 因 3。 二 零 二 零 年 ，

全 球 有 9 9 0 萬 人 死 於 癌 症 2。 男 女

合 計 ， 致 死 個 案 宗 數 最 多 的 五 大 癌 症

分 別 是 肺 癌 （ 佔 所 有 癌 症 死 亡 個 案

總 數 的 1 8 . 0 % ） 、 大 腸 癌 （ 9 . 4 % ） 、 肝

癌 （ 8 . 3 % ） 、 胃 癌 （ 7 . 7 % ） 和 女 性 乳 癌

（ 6 . 9 % ） （ 圖 一 （ 乙 ） ） 2。 男 性 中 ，

頭 號 致 命 癌 症 為 肺 癌 （ 佔 5 5 0 萬 宗

癌 症 死 亡 個 案 總 數 的 2 1 . 5 % ） ， 其 次

是 肝 癌 （ 1 0 . 5 % ） 、 大 腸 癌 （ 9 . 3 % ） 、

胃 癌 （ 9 . 1 % ） 和 前 列 腺 癌 （ 6 . 8 % ） 2。

女 性 中 ， 乳 癌 位 居 榜 首 （ 佔 4 4 0 萬 宗 癌

症 死 亡 個 案 總 數 的 1 5 . 5 % ） ， 其 次 是

肺 癌 （ 1 3 . 7 % ） 、 大 腸 癌 （ 9 . 5 % ） 、 子

宮 頸 癌 （ 7 . 7 % ） 和 胃 癌 （ 6 . 0 % ） 2。  

      

 

      

       

         

         

       

         

        

    

      

圖 一 ： 二 零 二 零 年 全 球 新 增 癌 症 病 例 和 癌 症 死 亡 個 案 數 目 和 分 布 比 例  

（ 甲 ） 新 增 癌 症 病 例   （ 乙 ） 癌 症 死 亡 個 案   

  

資 料來 源：二 零二零 年全 球癌 症統 計數據 。  
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主 要 的 （ 可 改 變 ） 癌 症 風 險 因 素   

損 害 細 胞 和 導 致 癌 症 的 因 素 多 不

勝 數 4。 有 些 風 險 因 素 （ 例 如 年 齡 增

長 、 性 別 和 癌 症 家 族 病 史 ） 乃 無 可

避 免 。 至 於 個 人 生 活 方 式 ， 雖 然 一 直

以 來 都 被 公 認 為 重 大 的 癌 症 風 險

決 定 因 素 ， 但 其 實 是 可 預 防 或 改 變

的 5 - 7。 有 充 分 證 據 顯 示 吸 煙 、 飲 酒 、

肥 胖 、 不 健 康 飲 食 和 久 坐 不 動 會 增 加

患 癌 風 險 （ 表 一 ） 。  

             

           

         

      

            

          

          

            

 

吸 煙 會 產 生 含 有 超 過 7 0 種 致 癌 物

質 的 煙 霧 8， 是 迄 今 為 止 最 重 要 的 癌 症

成 因 5 ,  6 ， 導 致 全 球 逾 1 4 %  的 癌 症

個 案 9。 飲 酒 和 吸 煙 一 樣 ， 就 致 癌 風 險

而 言 並 無 安 全 飲 用 水 平 。 飲 酒 愈 多 ，

患 上 與 酒 精 相 關 癌 症 的 風 險 愈

高 8 ,  1 0。 所 有 種 類 的 酒 精 飲 品 （ 包 括

啤 酒 、 紅 酒 或 白 酒 、 米 酒 、 威 士 忌 和

白 蘭 地 ） 均 可 增 加 患 癌 風 險 8， 全 球

超 過 4 %  的 新 增 癌 症 病 例 是 由 飲 酒

所 致 1 1。 身 體 肥 胖 也 是 可 引 致 多 種 癌

症 的 主 要 風 險 因 素 之 一 1 2。 據 估 計 ，

由 肥 胖 導 致 的 全 球 癌 症 負 擔 於 男 性

中 為 1 2 % ， 於 女 性 中 則 為 1 3 %  1 3。 一 些

飲 食 因 素 明 顯 與 癌 症 風 險 增 加 有 關 ，

特 別 是 加 工 肉 類 、 紅 肉 、 用 鹽 醃 製

或 受 黃 曲 霉 毒 素 污 染 的 食 品 1 4 - 1 6。

流 行 病 學 研 究 顯 示 ， 按 日 計 算 ， 每

            

     

           

      

         

            

      

    

     

        

       

      

            

   

           

               

 

             

進 食 5 0 克 加 工 肉 類 和 1 0 0 克 紅 肉 ，

患 上 大 腸 癌 的 風 險 分 別 會 隨 之 增 加

1 6 %  和 1 2 % 1 5 ,  1 6。 每 日 多 進 食 2 0 克 用

鹽 醃 製 的 蔬 菜 ， 患 上 胃 癌 的 風 險 會

增 加 9 % 1 5， 而 按 星 期 計 算 ， 每 進 食

一 份 廣 式 鹹 魚 ， 患 上 鼻 咽 癌 的 風 險 則

會 增 加 3 1 %  至 3 5 % 1 6。 近 期 的 研 究

亦 指 出 久 坐 不 動 會 增 加 患 上 若 干 癌 症

的 風 險 1 7 ,  1 8， 包 括 卵 巢 癌 、 子 宮 內 膜

癌 、 結 腸 癌 、 乳 癌 、 前 列 腺 癌 和 直 腸 癌

（ 增 加 7 %  至 2 9 % ） 1 8。   

              

      

          

         

          

          

             

    

 

此 外 ， 傳 染 性 病 原 體 是 癌 症 的 重 要

誘 因 4 ,  1 9， 估 計 導 致 每 年 全 球 新 增 癌 症

病 例 中 的 1 5 %  6。 影 響 最 深 遠 的 致 癌 病

原 體 包 括 高 風 險 類 型 的 人 類 乳 頭 瘤

病 毒 （ 又 稱  H P V ， 幾 乎 所 有 子 宮 頸 癌

病 例 均 由 該 病 毒 所 致 4） 、 乙 型 和 丙 型

肝 炎 病 毒 （ 分 別 導 致 全 球  5 6 %  和  2 0 %

的 肝 癌 個 案 2 0） 和 幽 門 螺 桿 菌 （ 導 致

全 球 約  8 9 %  的 非 賁 門 胃 癌 4） 。 身 體

過 度 曝 曬 於 陽 光 或 人 造 光 源 （ 例 如

太 陽 燈 或 其 他 室 內 日 曬 裝 置 ） 的

紫 外 線 輻 射 下 ， 是 導 致 皮 膚 癌 的

主 要 因 素 6。 值 得 注 意 的 是 ， 全 球 超 過

四 分 之 三 （ 7 6 % ） 的 新 增 黑 色 素 瘤

（ 最 致 命 的 皮 膚 癌 ） 病 例 是 由 於 過

度 曝 曬 於 紫 外 線 輻 射 下 而 導 致 的 2 1。
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工 作 場 所 中 ， 許 多 物 質 （ 包 括 石 棉 、

鎳 和 苯 ） 已 知 會 導 致 癌 症 （ 特 別 是 肺

癌 、 膀 胱 癌 和 非 霍 奇 金 淋 巴 瘤 ） 6 ,  2 2。

據 估 計 ， 全 球  2 %  至  8 %  的 癌 症 是 因

工 作 接 觸 到 致 癌 物 質 所 致 2 3。 另 外 ，

我 們 或 會 從 環 境 中 受 污 染 的 空 氣

（ 污 染 物 例 子 有 車 輛 排 放 的 廢 氣

        

       

       

        

         

               

            

和 二 手 煙 ） 、 水 （ 例 如 使 用 消 毒 劑 時

附 帶 產 生 的 物 質 及 有 機 溶 劑 ） 和 土 壤

（ 例 如 殺 蟲 劑 和 除 草 劑 ） 接 觸 到 致 癌

化 學 品 4。 據 估 計 ， 戶 外 空 氣 污 染 導 致

全 球 1 4 %  的 肺 癌 死 亡 個 案 ， 是 僅 次 於

吸 煙 的 第 二 大 誘 因 2 4。   

         

      

            

             

                

表 一 ： 會 增 加 癌 症 風 險 的 特 定 生 活 模 式   

  
  

癌症部位  

  

吸煙 8 

  

飲酒 10 

  

肥胖 12 

  

久坐           

不動 17,  18 

飲食習慣  

加工肉類

或紅肉 16 

用鹽醃製

的食品 14 

 受黃曲霉毒素

污染的食品 14 

口腔、咽和喉             

鼻咽                    (c)   

食道             

肺               

胃            

胰              

膽               

肝            

大腸           

腎              

膀胱               

乳腺（女性）                (a)             (a)        

卵巢             

子宮內膜              

子宮 頸               

前列 腺              (b)        

註 ： （a） 指 停 經後 乳 癌； （ b） 只 指 晚期 前 列 腺癌 ； （ c） 指 廣 式鹹 魚 。  
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本 地 情 況  

隨 着 香 港 特 別 行 政 區 ﹙ 下 稱 「 特 區 」 ）

的 人 口 增 長 及 老 化 ， 加 上 人 們 的 生 活

方 式 隨 社 會 日 見 富 裕 而 愈 趨 不 健 康 ，

過 去 數 十 年 的 癌 症 新 增 病 例 大 幅 增

加 。 一 九 八 三 年 ， 香 港 癌 症 資 料 統 計

中 心 錄 得 1 4  9 8 8 宗 新 增 癌 症 確 診

病 例 。 二 零 二 零 年 ， 病 例 數 目 增 加 至

3 4  1 7 9 宗 2 5。 如 圖 二 （ 甲 ） 所 示 ， 男 女

合 計 ， 該 年 最 常 見 的 五 種 癌 症 是 肺

癌 （ 1 5 . 9 % ） 、 大 腸 癌 （ 1 4 . 9 % ） 、 乳 癌

（ 1 4 . 6 % ） 、 前 列 腺 癌 （ 6 . 8 % ） 和 肝 癌

（ 5 . 1 % ） ， 合 共 佔 該 年 新 增 癌 症 確 診

病 例 超 過 一 半 （ 5 7 . 2 % ） 。 男 性 中 最 常

見 的 五 種 癌 症 為 肺 癌 （ 佔 1 6  7 0 3 宗

新 增 癌 症 確 診 病 例 總 數 的 1 9 . 5 % ） 、

大 腸 癌（17.4%）、前 列 腺 癌（ 13.9%）、

肝 癌（7.5%）和 胃 癌（4.3%）。 女 性 中

位 列 前 五 的 是 乳 癌 （ 佔 1 7  4 7 6 宗 新 增

癌 症 確 診 病 例 總 數 的 2 8 . 4 % ） 、 大 腸

癌（12.5%）、肺 癌（ 12.4%）、子 宮 體 癌

（ 6.8%）和甲狀腺癌（4.4%） 26。    

      

           

             

           

       

           

 

       

       

          

           

     

       

          

            

 

癌 症 是 本 特 區 的 頭 號 殺 手 。 一 九 八 三

年 至 二 零 二 零 年 ， 死 因 為 癌 症 的 登 記

死 亡 個 案 數 目 由 7  2 2 6 宗 增 至 1 4  8 0 5

宗 ， 增 幅 逾 倍 2 7。 二 零 二 零 年 ， 肺 癌

（ 2 6 . 4 % ） 是 兩 性 合 計 後 最 常 見 的 癌 症

死 因 ， 其 次 是 大 腸 癌（15.4%）、肝 癌

（10.3%）、胰 臟 癌（5.5%）和 乳 癌

（5.1%）（圖 二（乙））。男 性 中， 五 大

致 命 癌 症 為 肺 癌 （ 佔 8  6 3 4 宗 登 記

癌 症 死 亡 個 案 總 數 的 29.3%）、大 腸

     

       

          

        

       

           

         

癌（15.2%）、肝 癌（ 13.0%）、前 列 腺 癌

（ 5.6%）和 胰 臟 癌（5.4%）。女 性 中，

五 大 致 命 癌 症 為 肺 癌（佔 6  171 宗 登 記

癌 症 死 亡 個 案 總 數 的 22.4%）、大 腸 癌

（15.8%）、乳 癌（12.2%）、肝 癌（6.6%）

和 胰 臟 癌（5.7%） 27。  

       

           

圖 二 ： 二 零 二 零 年 香 港 特 區 新 增 確 診

個 案 宗 數 最 多 的 五 類 癌 症 和 登 記 癌 症

死 亡 個 案 宗 數    

            

            

 

（甲）新增癌症個案   

 

（乙）登記癌症死亡個案   

 

資 料 來 源 ： 香 港 癌 症 資 料 統 計 中 心 、 衞 生 署 和 政 府

統 計 處 。   
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預 防 和 篩 查 癌 症  

世 界 衞 生 組 織 評 估 ， 如 大 眾 能 奉 行  

健 康 生 活 模 式 （ 方 格 一 ） 和 實 行 以 實 證  

為 本 的 公 共 衞 生 措 施 （ 例 如 為 未 曾 進 行

過 性 行 為 的 少 女 接 種 人 類 乳 頭 瘤 病 毒  

疫 苗 （ 簡 稱  H P V  疫 苗 ， 又 稱 子 宮 頸 癌  

疫 苗 ） 、 為 市 民 接 種 疫 苗 預 防 乙 型 肝  

炎 和 推 行 適 當 的 癌 症 篩 查 計 劃 2 8） ，  

則 現 時 而 言 有  3 0 %  至  5 0 %  的 癌 症 病  

例 是 可 避 免 的 2 9。   

            

 

         

     

         

          

          

 

要 有 效 防 控 癌 症 ， 接 受 篩 檢 和 及 早

發 現 患 病 至 關 重 要 。 進 行 癌 症 篩 檢

的 目 的 是 在 症 狀 尚 未 出 現 時 及 早 發 現

癌 前 病 變 或 初 期 癌 症 ， 以 便 及 早

治 療 。 香 港 特 區 政 府 轄 下 的 癌 症 預 防

及 普 查 專 家 工 作 小 組 （ 下 稱 「 工 作

小 組 」 ） ， 透 過 研 究 本 地 及 國 際 層 面

的 相 關 證 據 和 做 法 ， 就 癌 症 的 預 防

和 篩 查 工 作 提 出 適 用 於 本 港 的 建 議 。

             

            

          

               

         

        

       

          

 

方 格 一 ： 減 低 患 癌 機 會 的 方 法   

◇  切 勿 吸 煙 ， 以 及 避 免 吸 入 二 手 煙   

◇  避 免 飲 酒  

◇  均 衡 飲 食 ， 每 日 進 食 最 少 五 份 水 果 和 蔬 菜 ； 限 制 加 工 肉 類 和 紅 肉 的 食 用 量 ，

以 及 減 少 進 食 高 脂 、 高 鹽 或 高 糖 的 食 物 ； 切 勿 食 用 發 霉 的 堅 果 、 穀 物 或

豆 類  

                 

                        

◇  日 常 多 進 行 體 能 活 動 和 減 少 坐 着 不 動 的 時 間  

◇  保 持 適 中 體 重 （ 香 港 特 區 華 裔 成 人 的 體 重 指 數 應 介 乎 1 8 . 5 至 2 2 . 9 之 間 ） 和

腰 圍 （ 男 士 應 少 於 9 0 厘 米 ， 而 女 士 應 少 於 8 0 厘 米 ）  

                  

◇  接 種 疫 苗 預 防 感 染 乙 型 肝 炎 病 毒 和 人 類 乳 頭 瘤 病 毒   

◇  避 免 曝 曬 於 陽 光 下 ， 適 當 使 用 防 曬 用 品 ； 不 要 使 用 日 曬 床 或 太 陽 燈  

◇  遵 守 職 業 安 全 和 健 康 守 則 ， 包 括 在 適 當 情 況 下 使 用 保 護 裝 備 ， 以 減 少 在 工 作

場 所 接 觸 致 癌 物 質 的 機 會  

             

◇  進 行 安 全 性 行 為 （ 例 如 使 用 安 全 套 ） ， 減 低 經 性 接 觸 感 染 致 癌 傳 染 性 病 原 體

（ 例 如 人 類 乳 頭 瘤 病 毒 ） 的 風 險   
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按 癌 症 預 防 及 普 查 專 家 工 作 小 組 的

建 議 ， 衞 生 署 於 轄 下 母 嬰 健 康 院 提 供

資 助 子 宮 頸 篩 查 及 透 過 公 私 營 協 作

計 劃 資 助 大 腸 癌 篩 查 。 二 零 二 一 年 ，

衞 生 署 亦 於 轄 下 婦 女 健 康 中 心 及 長 者

健 康 中 心 推 出 了 乳 癌 篩 查 先 導 計 劃 。  

              

          

            

           

            

除 了 篩 查 ， 及 早 識 別 癌 症 的 預 警 病 徵

和 症 狀 ， 有 助 提 前 診 斷 和 得 到 更 好 的

治 療 效 果 。 雖 然 症 狀 有 機 會 由 良 性

腫 瘤 或 其 他 健 康 問 題 引 致 ， 並 不 一 定

代 表 患 上 癌 症 ， 但 市 民 如 果 健 康 狀 況

有 變 ， 應 盡 快 求 診 ， 以 獲 適 切 檢 查 和

診 斷 。   

              

               

     

         

        

          

方 格 二 ： 本 港 的 癌 症 篩 查 計 劃   

  

 
◆  子 宮 頸 普 查 計 劃  

2 5  至  6 4  歲 曾 有 性 經 驗 （ 包 括 已 接 種  H P V  疫 苗 ） 的 婦 女 ，

應 定 期 接 受 子 宮 頸 癌 篩 查 。 如 欲 獲 取 更 多 有 關 子 宮 頸 癌

的 資 訊 ， 請 瀏 覽  h t t p s : / / w w w . c e r v i c a l s c r e e n i n g . g o v . h k 。  

              

           

  
◆  大 腸 癌 篩 查 計 劃  

5 0  至  7 5  歲 的 人 士 ， 應 每 兩 年 接 受 一 次 大 便 免 疫 化 學

測 試 。 如 欲 獲 取 更 多 有 關 大 腸 癌 篩 查 計 劃 的 資 訊 ， 請

瀏 覽  h t t p s : / / w w w . c o l o n s c r e e n . g o v . h k / t c / i n d e x . h t ml 。  

                    

                 

  
◆  乳 癌 篩 查 先 導 計 劃  

4 4  至  6 9  歲 的 婦 女 如 有 某 些 組 合 的 個 人 化 乳 癌 風 險

因 素 ， 因 而 有 較 大 機 會 罹 患 乳 癌 ， 則 應 諮 詢 醫 生 意 見 ， 並

考 慮 每 兩 年 接 受 一 次 乳 房  X  光 造 影 篩 檢 。 婦 女 如 欲 評 估

自 己 罹 患 乳 癌 的 風 險 ， 可 使 用 「 癌 症 網 上 資 源 中 心 」 網 頁 上

的 「 乳 癌 風 險 評 估 工 具 」 （ h t t p s : / / w w w . c a n c e r . g o v . h k / t c /

b c t o o l / i n d e x . h t ml ） 。  

                    

             

               

          

https://www.cervicalscreening.gov.hk/
https://www.colonscreen.gov.hk/tc/index.html
https://www.cancer.gov.hk/tc/bctool/index.html


非傳染病直擊  二零二三年  一月 

頁 8 

 

香 港 特 區 政 府 一 直 致 力 減 少 癌 症 對

港 人 的 影 響 。 衞 生 署 會 繼 續 舉 辦 健 康

宣 傳 活 動 ， 讓 市 民 更 加 了 解 實 踐 健 康

生 活 的 重 要 性 ， 並 鼓 勵 市 民 進 行 循 證

的 癌 症 篩 檢 ， 以 防 控 癌 症 。   
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世 界 癌 症 日 於 每 年 二 月 四 日 舉 行 ，

由 國 際 抗 癌 聯 盟 發 起 。 二 零 二 二 年 至

二 零 二 四 年 世 界 癌 症 日 的 主 題 ，

是 關 於 識 別 和 解 決 世 界 各 地 許 多 人

在 獲 得 所 須 的 癌 症 治 療 過 程 中

面 對 的 障 礙  。

如 欲 獲 取 更 多 有 關 世 界 癌 症 日 及 相 關

主 題 的 資 訊 ， 請 瀏 覽 英 文 網 站

ht tps: / /www.worldcancerday.org/ 。

非傳染病直擊旨在加強公眾對非傳染病及相關課題的認識，      

意識到預防和控制非傳染病的重要性。這亦顯示我們積極進行風險

資訊溝通和致力處理非傳染病在我們社區引起的種種健康問題。 

編輯委員會歡迎各界人士的意見。 

如有任何意見或疑問，請聯絡我們，電郵 so_dp3@dh.gov.hk。 
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