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要點 

※ 腦 血 管 病 指 一 組 與 腦 部 血 管 有 關 的 疾 病。最 常 見 的 腦 血 管 病 是 中 風，全 球   

每 年 估 計 有  1 370 萬 宗 新 增 個 案。於 二 零 一 七 年，全 世 界 有 逾  616  萬 宗 中 風 死 亡   

個 案。 

※ 在 香 港，腦 血 管 病 於 二 零 一 七 年 是 第 四 大 主 要 致 命 疾 病，共 有 3 124 宗 因 腦 血 管 病   

導 致 的 登 記 死 亡 個 案。二 零 一 四 至 二 零 一 五 年 度 人 口 健 康 調 查 的 結 果 顯 示，   

有 1.4%（男 性 有 1.7%； 女 性 有 1.1%）的 15 歲 及 以 上 陸 上 非 住 院 人 士 自 述 曾 被 西 醫 

診 斷 患 有 中  風。 

※ 於 二 零 一 八 年 五 月，香 港 特 區 政 府 推 出《邁 向 2025 ： 香 港 非 傳 染 病 防 控 策 略 及 

行 動 計 劃》（《策 略 及 行 動 計 劃》），公 布 一 籃 子 承 諾 行 動。就 須 在 二 零 二 五 年 或 

之 前 實 現 的  9 項 非 傳 染 病 目 標，所 有 目 標 均 與 防 控 中 風 有 關，包 括 目 標 八 ： 透 過 

藥 物 治 療 及 輔 導 服 務 來 預 防 中 風（和 心 臟 病）。 

※ 大 多 數 的 中 風 病 例 是 可 以 透 過 健 康 生 活 模 式 來 預 防 的。要 降 低 中 風 風 險，公 眾

應 奉 行 健 康 生 活 模 式，包 括 不 吸 煙、均 衡 飲 食 包 括 每 日 進 食 最 少 5 份 蔬 果、限 制

每 日 攝 入 少 於  5 克 鹽、避 免 飲 酒、定 期 做 運 動、維 持 體 重 適 中 和 透 過 健 康 的 方 法

處 理 壓 力。還 有，要 謹 記「談 笑 用 兵」的 中 風 症 狀 警 示。 

談

表達或說話 

有困難

笑

面部表情 

不對稱

用

一邊手腳 

無力

兵

盡快致電

999求助

http://www.chp.gov.hk/
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腦 血 管 病 指 一 組 與 腦 部 血 管 有 關 的 疾 病。

最常見的腦血管病是中風 1。主要的中風類別 

為 因 腦 血 管 受 到 血 栓 阻 塞 腦 部 血 液 流 通 而 

導 致 的 缺 血 性 中 風，和 因 血 管 破 裂 以 致 輸 往 

腦 部 的 血 液 中 斷 而 導 致 的 出 血 性 中 風。沒 有 

血 液 輸 送 氧 氣 和 營 養，腦 細 胞 便 會 壞 死。

至 於 短 暫 缺 血 性 中 風，又 稱『小 中 風』，是

由 於 腦 部 血 液 供 應 因 臨 時 的 血 栓 而 出 現

短 暫 受 阻。雖 然 短 暫 缺 血 性 中 風 通 常 持 續

少 於 24 小 時 和 一 般 不 會 對 腦 部 造 成 永 久 性

損 害，但 會 增 加 隨 後 的 中 風 風 險。一 項 國 際

研究，觀察包括來自 21 個國家患有短暫缺血性

中 風 或 輕 微 缺 血 性 中 風 的 病 人，結 果 顯 示 約

9% 病人於五年期間出現非致命中風（8.1%）

或 致 命 中 風（1.1%）2。取 決 於 受 阻 塞 或 出 血 

的 腦 部 位 置 及 腦 部 組 織 受 到 多 大 或 嚴 重

的 影 響，中 風 可 導 致 各 種 程 度 的 殘 疾，例 如 

半 身 不 遂、說 話 困 難、大 小 便 問 題 等。非 常

嚴重的中風可導致猝死。 

  

       

       

       

       

  

           

          

中風的全球概況 

中 風 是 一 個 重 要 的 全 球 健 康 問 題，估 計 每 年  

有  1 370 萬 宗 新 增 個 案 和 導 致 逾  1 億  1 600 萬

             

健 康 年 數 的 損 失3。於 二 零 一 七 年，全 球 疾 病

負 擔 研 究 指 全 世 界 有 逾 616 萬 宗 中 風 死 亡

個 案。相 比 二 零 零 七 年，數 目 增 加 了16.6%。  

按 中 風 類 別 分 析，因 缺 血 性 中 風、顱 內 出 血

和 蛛 網 膜 下 出 血 的 死 亡 數 目，分 別 在 十 年 間

增長了 21.2%、12.5% 和 18.4%（表一）4。   

         

任 何 年 齡 的 人 士 包 括 初 生 嬰 兒 和 兒 童 都

可 能 出 現 中 風，然 而 中 風 主 要 影 響 長 者，於

40 歲以下的人士中並不常見。除年齡增長外， 

不 可 改 變 的 風 險 因 素 亦 包 括 種 族、有 中 風

家族史和遺傳性疾病（例如鐮刀型紅血球症）。

而 中 風 發 生 時，最 常 見 的 原 因 為 高 血 壓1, 5。

一 項 有 關 中 風 風 險 因 素 的 國 際 研 究 發 現， 

全球  90% 的急性缺血性中風和顱內出血是由

10 個可改變的行為和生物醫學風險因素集體

導致。除高血壓外，還包括吸煙、不健康飲食、

缺乏體能活動、飲酒、心理壓力、中央肥胖、  

血 脂 異 常、糖 尿 病 及 心 臟 問 題 6
 。因 此，干 預

上 游 一 系 列 行 為 風 險 因 素 以 減 低 生 物 醫 學

風 險 因 素 的 出 現，是 預 防 及 控 制 中 風 的 一 個

關鍵策略。 

         

表一：二零一七年全球的中風死亡個案數目及二零零七年至二零一七年間的增長百分比 

中風類別 死亡個案數目 

（千計） 

二零零七年至二零一七年間

增長百分比 

缺血性中風 2 747.4 21.2% 

顱內出血 2 974.9 12.5% 

蛛網膜下出血 445.0 18.4% 

合計 6 167.3 16.6% 

資料來源：二零一七年全球疾病負擔研究 

file:///C:/Users/Lilian%20WAN/Desktop/NCD%20Watch_%20Brain%20attack_Chin.docx#_ENREF_1#_ENREF_1
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香港情況 

在 香 港，按 每 十 萬 名 標 準 人 口 計 的 腦 血 管 病 

年 齡 標 準 化 死 亡 率 已 由 二 零 零 一 年 的  34.4 

近乎減半至二零一七年的 17.7。可是，腦血管 

病 仍 是 一 個 主 要 疾 病 殺 手，每 年 奪 去 逾 

3 000 人的生命（圖一）7。二零一七年，腦血管

病 是 香 港 第 四 大 主 要 致 命 疾 病（或 佔 所 有

登記死亡個案的 6.8%）。於 3 124 宗因腦血管 

病 導 致 的 登 記 死 亡 個 案 中，49.5% 為 男 性 和 

84.5% 為  65 歲 及 以 上 的 長 者7。腦 血 管 病 

是 需 要 立 即 治 理 的 醫 療 緊 急 情 況，二 零 一 七 

年 全 港 醫 院 共 錄 得 超 過 25 800 宗 因 腦 血 管 

病導致的住院病人出院及死亡人次 8 。 

     此 外，衞 生 署 二 零 一 四 至 二 零 一 五 年 度 人 口 

健 康 調 查 的 結 果 顯 示，有  1.4% （男 性 有 

1.7%； 女 性 有  1.1%）的  15 歲 及 以 上 陸 上 

非 住 院 人 士 自 述 曾 被 西 醫 診 斷 患 有 中 風。 

按 年 齡 組 別 分 析，中 風 的 患 病 比 率 由  35 

 至  44  歲人士的 0.2%，上升至  75  至  84  歲 

人 士 的   7.8% ，而  85 歲 或 以 上 人 士 的 比 率 

則為  5.7% 9。 

     

     

     

      

     

     

                  

            

           

                    

                

                  

                     

                     

                

                    

圖一：二零零一年至二零一七年因腦血管病的登記死亡數目及年齡標準化死亡率   
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預防及控制中風 

隨 著 人 口 老 化，腦 血 管 病 將 繼 續 成 為 香 港 

主 要 的 疾 病 負 擔。從 公 共 衞 生 的 角 度 來 看， 

應 對 中 風 的 最 佳 策 略 是 第 一 級 預 防 的 

促 進 健 康 生 活 模 式，這 不 僅 可 降 低 發 病 率， 

而 且 相 比 治 療 中 風 及 相 關 併 發 症 時 所 用 的 

資 源 少 得 多。於 二 零 一 八 年，香 港 特 區 政 府 

推出《邁向 2025 ：香港非傳染病防控策略及 

行 動 計 劃》（《策 略 及 行 動 計 劃》），公 布 

一 籃 子 承 諾 行 動。就 須 在 二 零 二 五 年 或 之 前 

實 現 的  9 項 非 傳 染 病 目 標，所 有 目 標 均 與 

防控中風有關，包括目標八：透過藥物治療及 

輔導服務來預防中風（和心臟病）（方格一）。 

政 府 會 加 緊 努 力 推 廣 健 康 飲 食 和 體 能 活 動  

參 與 ； 提 升 市 民 認 知 第 一 級 預 防 中 風 的

重 要 性 ； 加 強 各 級 醫 療 系 統 建 設，特 別 是

提 倡 家 庭 醫 生 模 式 為 基 礎 的 全 面 基 層 醫 療  

服 務，以 預 防、及 早 發 現 和 治 理 中 風 ； 以 及  

定 期 檢 視 和 有 需 要 時 更 新 藥 物 名 單 及 臨 床  

指 引，確 保 高 風 險 人 士 和 中 風 患 者 可 獲 公 平  

處 方 經 證 實 為 安 全 有 效 的 藥 物 與 療 程。要

知道更多有關《策略及行動計劃》的詳情，請

瀏覽「活出健康新方向」網頁，網址是 https://

www.change4health.gov.hk/tc/saptowards2025/。  

方格一：在二零二五年或之前實現的 9 項本地非傳染病目標 
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要 降 低 中 風 風 險，公 眾 應 奉 行 健 康 生 活 

模 式，包 括 不 吸 煙、均 衡 飲 食 包 括 每 日 進 食 

最少 5 份蔬果、限制每日攝入少於 5 克鹽、 

避 免 飲 酒、定 期 做 運 動、維 持 體 重 適 中 和 

透 過 健 康 的 方 法 處 理 壓 力（例 如 有 壓 力 和 

感 到 焦 慮 時 深 呼 吸 或 與 人 傾 訴）。現 正 吸 煙

人士應知道戒煙會降低中風的風險及 5 年後 

的 相 關 風 險 會 跟 非 吸 煙 者 相 若 10。要 尋 求 

免 費 的 專 業 戒 煙 輔 導 及 資 訊，可 致 電 衞 生 署 

綜 合 戒 煙 熱 線 1833 183。至 於 飲 酒 方 面， 

在 中 國 地 區 進 行 了一 項 包 括 500 000 名 男 女 

的 研 究 指 出 飲 酒 會 令 血 壓 上 升 和 增 加 中 風 

的 風 險，研 究 又 發 現 飲 少 量 酒 並 沒 有 防 止 

中 風 的 作 用 11。飲 酒 人 士 因 此 應 瞭 解 飲 酒 的 

相 關 危 害（包 括 酒 精 可 致 癌）、減 少 飲 酒 或 

甚 至 不 飲 酒 的 好 處。肥 胖 亦 被 發 現 與 中 國 

成 年 人 士 患 上 缺 血 性 中 風 的 風 險 增 加 有 

關連，主要是通過其對血壓的影響 12。就香港 

的 華 裔 成年 人 而 言，體 重 指 標（BMI）應 維 持 

在 18.5 至 22.9 公斤／平方米，而男性的腰圍 

應少於 90 厘米（約 36 吋），女性應少於 80 

厘 米（約 32 吋）。定 期 的 體 能 活 動 對 肥 胖、 

高 血 壓、高 血 糖 和 血 脂 異 常 等 其 他 血 管 風 險 

因 素 帶 來 有 利 影 響，可 降 低 中 風 風 險 約 

27% 13。過 往 或 已 有 一 段 時 間 沒 有 進 行 任 何 

運 動 或 患 有 慢 性 病 的 人 士，可 諮 詢 家 庭 醫 生 

並 獲 取 個 人 化 的 運 動 處 方，包 括 合 適 的 

強 度、持 續 時 間 和 次 數 建 議。一 項 前 瞻 性 

研 究，包 括 因 患 有 其 他 心 血 管 疾 病 或 問 題 

（例 如 患 有 高 血 壓、高 膽 固 醇、糖 尿 病、 

     心 臟 衰 竭 或 心 房 顫 動）而 中 風 風 險 較 高 的 

中 年 及 年 長 男 士，結 果 顯 示 奉 行 健 康 生 活 

模 式，分 別 可 降 低 患 上 缺 血 性 中 風 和 出 血 性 

中風的風險達 69% 和 68%14。要知道更多有關 

健康生活的資訊，請瀏覽「活出健康新方向」 

網頁，網址是 https://www.change4health.gov.hk/，

   或 致 電 衞 生 署 24 小 時 健 康 教 育 熱 線 

         2833 0111。還 有，要 謹 記 中 風（包 括『小 中

      風』）症狀警示；如有出現，應盡快求助（方格

          二）以 提 升 治 療 效 果、減 少 殘 障 和 降 低 死 亡 

       風險。  

     

     

     

     

      

     

     

     

     

     

          

          

          

         

         

             

        

            

              

            

         

                

                         

             

                

                

               

                  

                

               

                      

             

        

                   

                    

             

方格二：中風症狀警示  

 

 

 

 

 

● 面部、手或腿部（特別是身體其中一邊）

感到麻痺 

                   

● 嘴歪、流口水（突發性） 

● 突然口齒不清或理解困難 

● 突如其來的劇烈頭痛 

● 視力忽然變得模糊或偏盲 

● 吞嚥困難（突發性） 

● 無故感到暈眩、嘔吐或失去平衡  

 

資料來源：香港中風基金 

（http://www.strokefund.org/stroke_part_newadd1.php ） 

https://www.change4health.gov.hk/
http://www.strokefund.org/stroke_part_newadd1.php


非傳染病直擊   二零一九年  十月 

頁 6 

請 緊 記，時 間 是 治 療 中 風 的 關 鍵 ： 愈 早

注 意 到 中 風 症 狀 及 延 醫 診 治，治 療 結 果

會 越 好。很 多 中 風 存 活 者 都 能 夠 在 得 到

及 時 診 斷、合 適 治 療、支 援 性 復 康 計 劃 和

生 活 方 式 改 變 的 情 況 下，有 效 地 控 制 病 情

及 降 低 再 度 中 風 的 風 險，並 能 投 入 正 常 的

生 活。然 而，預 防 勝 於 治 療。最 好 都 是 不 要

成 為 中 風 受 害 者 和 應 採 取 適 當 措 施 預 防

『腦中招』。  
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世界中風關注日 

十月二十九日 

由 世 界 中 風 組 織 發 起，世 界 中 風 關 注 日 旨 在 提 升 大 眾 對 中 風 的 認 識 和 它 給

全 球 數 百 萬 人 帶 來 的 巨 大 負 擔，以 及 強 調 可 以 預 防 中 風 的 方 法。 

 

每 四 個 人 就 有 一 人 於 一 生 中 出 現 中 風。然 而，大 多 數 的 中 風 是 可 透 過 一 些   

簡 單 方 法 來 預 防 的，例 如 定 期 做 運 動 。不 要 成 為 中 風 受 害 者。 

讓 我 們 加 入 匿 獅（www.facebook.com/lazylionhk）和「郁」多 點 以 降 低 中 風 風 險。

想 知 道 更 多 有 關 二 零 一 九 年 世 界 中 風 關 注 日 及 相 關 活 動 的 資 訊，請 瀏 覽 

https://www.worldstrokecampaign.org/（英文網站）。 

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。 

主編 

何家慧醫生 

委員 

鍾偉雄醫生 李兆妍醫生 

范婉雯醫生 盧艷莊醫生 

何理明醫生 吳國保醫生 

林錦泉先生 尹慧珍博士 

李嘉瑩醫生 黃愷怡醫生 
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