
日期: 2019年 4月 13日 

癌症策略關注組就《2019年吸煙(公眾衞生)(修訂)條例草案》的意見書 

癌症策略關注組就 2019年吸煙(公眾衞生)(修訂)條例草案，基於公眾健康考量，原則上是

支持有關修訂，並要求更進一步的控煙措施。 

眾所周知，不管電子煙或傳統煙草，燃燒時均產生大量致癌物，當中電子煙的有害物包括

甲醛、甘油、多環芳香烴(PAHs)及多溴聯苯醚(PBDEs)等，其中甲醛及多環芳香烴是已知的致癌

物質，危害市民健康。而吸食煙草最主要會引起的癌症為肺癌。 

近日的城中熱話，離不開香港公立醫院人手不足，當中，處理癌症的腫瘤科及放射治療

科，長期人手緊張，而放射治療部流失率更是異常地高，直接影響到病人輪侯時間，大大增加

有關部門醫護人員的工作壓力，這就是吸煙問題所引起的後果及社會問題! 

治療肺癌需要多少時間?根據明報 2019年 2月 22日一篇報導，一名資深內科醫生稱，因

放射診斷儀器輪候時間長而導致延誤治療的主要是肺癌，例如病人有咳嗽，照 X 光後有懷疑，

轉介照 CT，但要等最少一年，再覆診時腫瘤已變大。 

少一個人食煙，不管是傳統煙還是電子煙，就等於降低癌症發生的可能性，正正是源頭減

(病)人。根據政府統計處 2018年公布最新的《主題性住戶統計調查第 64號報告書》，香港習

慣每日吸煙人士(15歲及以上)的比例降至 2017年的 10.0%，相當於約 615,000人，為 1982年

起有紀錄以來最低比率。我們認為，不可再因為一些所謂的新產品出現，再使吸煙人數增加。 

癌症策略關注再次呼籲， 一人吸煙，多人受害，源頭減煙，全民受惠。 
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