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經辦人 /部門
 

I. 為癌症病人及其照顧者提供的支援及非政府

機構的角色  
[立法會 CB(2)712/19-20(01)及 (02)號文件 ] 

 
  小組委員會進行商議工作 (會議過程索引

載於附件 )。  
 
2.  委員察悉由癌症策略關注組提交的意見書

(立法會 CB(2)725/19-20(01)號文件 )。上述意見書已

於會議席上提交。  
 
3.  主席告知委員，鑒於 2019 冠狀病毒病的

最新情況，不會按原定計劃聽取團體代表對此議題



經辦人 /部門  
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的意見。  
 
議案  
 
4 .  主席表示由葛珮帆議員提出的議案措辭已

在會議席上提交，並請委員考慮應否在是次會議上

處理有關議案。沒有委員提出異議。在下午 3 時 45 分，

主席命令表決鐘響起 5 分鐘，通知小組委員會委員

投票一事。  
 
5.  葛珮帆議員其後動議以下議案：  
 

本小組委員會促請政府：  
 

(1) 於地區康健中心及地區康健站加入與

癌症相關的項目，除了減低癌症有關

的風險因素外，亦應加入公眾教育及簡

單體檢等，務求市民能夠及早識別；及  
 

(2) 融合基層醫療，加強以醫社合作模式

支援及監察病人的狀況，並適時跟進。 
 

(Translation) 
 

This Subcommittee urges the Government to: 
 

(1) incorporate cancer-related items in the 
service scope of District Health Centres 
("DHC") and DHC Express, and apart from 
reducing cancer-related risk factors, public 
education and simple medical check-up 
services should also be incorporated for early 
identification of the disease among members 
of the public; and 

 
(2) facilitate the integration of primary 

healthcare services by stepping up efforts to 
adopt the medical-social collaboration model 
to support patients and monitor their 
conditions as well as take timely follow-up 
actions. 

 
6.  主席將議案付諸表決。所有出席的 6 名委員

均表決贊成該議案。主席宣布議案獲得通過。  



經辦人 /部門  
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政府當局須採取的跟進行動  
 

政府當局  7.  委員要求政府當局告知委員，就當局表示

在癌症個案經理計劃下癌症個案經理與新確診乳癌

病人的比例為 1:200，新確診乳癌及大腸癌病人與癌

症個案經理首次會面分別的平均輪候時間為何。  
 
 
II.  有關本地乳癌風險因素委託研究的進展  

[立法會 CB(2)712/19-20(03)及 (04)號文件 ] 
 
8 .  小組委員會進行商議工作 (會議過程索引

載於附件 )。  
 
9.  委員察悉由癌症策略關注組及香港乳癌基

金會提交的兩份意見書(立法會 CB(2)725/19-20(01)及
(02)號文件 )。上述意見書已於會議席上提交。  
 
 

政府當局  10.  委員要求政府當局於 2020 年 5 月向衞生事

務委員會匯報以下事宜：就政府委託香港大學進行

有關本地婦女乳癌相關風險因素的研究，公開該研究

的整份報告或至少是主要觀察所得及結論部分的

內容；以及在本港推行乳癌篩查的未來路向，包括

就不同風險概況婦女採用的篩查類型。  
 
 
III. 其他事項  
 
小組委員會的未來路向  
 
11.  委員察悉，小組委員會的 12 個月工作期限

會於 2020 年 3 月 21 日屆滿，而小組委員會亦已討

論委員所提出的主要關注事項。委員同意，今次是

小組委員會最後一次會議，小組委員會之後結束工作

並就其商議工作擬備報告提交衞生事務委員會。

委員察悉，有關報告一俟備妥，即會以傳閱文件

方式供委員審閱。  
 
12.  議事完畢，會議於下午 4 時 30 分結束。  
 



經辦人 /部門  
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立法會秘書處  
議會事務部 2 
2020 年 8 月 6 日  



附件  
 

支援癌症病患者事宜小組委員會  
第八次會議過程  

 
日期：  2020 年 3 月 17 日 (星期二 ) 
時間：  下午 2 時 45 分  
地點：  立法會綜合大樓會議室 2 

 
 
時間  
標記  

發言者  主題 /討論  需要採取  
的行動  

議程項目 I：  為癌症病人及其照顧者提供的支援及非政府機構的角色  
000511- 
000627 
 

主席  
政府當局  

致開會辭   

000628 -
001030 
 

主席  
政府當局  

政府當局作出簡介  
立法會 CB(2)712/19-20(01)號文件  

 

001031 - 
002130 

主席  
張超雄議員  
政府當局  
醫院管理局("醫管局") 

張超雄議員關注到，護理統籌員及癌

症個案經理分別擔當的角色為何。  
 
張超雄議員察悉所有公立醫院已暫停

探病安排 (恩恤情況除外 )，並詢問接

受紓緩治療的癌症病人是否合資格獲

提供恩恤安排。由於 2019 冠狀病毒

病疫情預計持續一段時間，他促請醫

管局引入視像會議安排，讓病人可面

對面與家人溝通，惟局方亦須顧及不

懂有關科技應用或沒有智能電話的病

人的需要。  
 
醫管局表示，局方已加強視像會議設

施 (例如便攜式 WiFi 裝置 )，令病人可

使用自己的智能電話或平板電腦，或

預約視像探病服務，面對面與家人溝

通。至於正接受晚期照顧病人的探病

恩恤安排，局方會制訂預防疾病傳播

的感染控制措施。  
 

 

002131 - 
003318 

主席  
潘兆平議員  
政府當局  
醫管局  

潘兆平議員要求醫管局提供以下資

料： (a) 有否足夠人手提供如政府當

局文件第 3 段所載的跨專業癌症服

務； (b) 計劃將予擴展的癌症個案經

理計劃現時及未來的癌症個案經理人

數及工作量；以及 (c) 設立護理統籌

員以協調存活護理工作的進展。  
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時間  
標記  

發言者  主題 /討論  需要採取  
的行動  

醫管局表示，局方一直面對醫療和護理

人手短缺的挑戰，並已採取多項措施以

加強及挽留人手。局方亦與相關培訓機

構聯繫，確保放射治療師和醫學物理

學家的人手供應，足以應付急增的服

務需求。至於癌症個案經理計劃，現

時醫管局有 21 名癌症個案經理。醫管

局計劃將 癌症個案經理人數增加 約

60%，並擴展服務至涵蓋婦科及血液科

的癌症病人。癌症服務中央委員會正

研究設立護理統籌員，協調存活護理

工作。  
 
就主席問及支援癌症病人的機構，政

府當局及醫管局表示，多個非政府機

構及慈善團體正進行有關工作。醫管

局的病人資源中心 (包括 7 間癌症病

人資源中心 )作為向病人提供資訊和

支援的平台，協助病人與病友組織

聯繫，以便互相支持。  
 

003319 - 
004853 

主席  
郭家麒議員  
政府當局  
醫管局  

郭家麒議員促請政府當局及醫管局全

面資助所有癌症病人使用經證實具臨

床療效的藥物。政府當局回應時表

示，當局已於 2019 年年初推行優化

措 施 ， 改 善 安 全 網 的 經 濟 審 查 機

制，並會在推行措施一年後向衞生事

務委員會 ("事務委員會 ")匯報有關進

展。醫管局補充，撒瑪利亞基金資助

的 16 種自費藥物及關愛基金醫療援

助 計 劃 ( 首 階 段 計 劃 ) 下 的 一 種 藥

物，已於 2019-2020 年度改列為醫管

局藥物名冊的專用藥物。  
 
郭家麒議員問及為何不把更多癌症類

型納入癌症個案經理計劃。醫管局表

示，從推行癌症個案經理計劃汲取的

經驗，將有助釐定該計劃的未來路

向，務求涵蓋更多癌症類型。  
 
由於醫院可提供紓 緩治療的牀 位有

限，郭家麒議員要求政府當局參考台灣

的做法，讓末期病人可選擇在家中而不

一定是留在醫院，度過人生最後的歲
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時間  
標記  

發言者  主題 /討論  需要採取  
的行動  

月。與此同時，在疫情期間，醫管局應

安排這些病人與家屬在公立醫院的空

曠地方，在保持社交距離情況下會面。 
 
政府當局表示，決定是否讓病人出院

將根據該病人的臨床情況而定。目

前，當一名病人被診斷患有末期疾病

或在死亡前 14 日內曾得到一名註冊

醫 生 的 診 治 ， 其 後 於 家 中 死 於 自

然，則其死亡無須向死因裁判官報

告。為了清除現時妨礙病人在居處離

世的法律障礙，當局在有關晚期照顧

的公眾諮詢中提出一項建議，即修訂

《死因裁判官條例》 (第 504 章 )，訂明

安老院住客如在死亡前 14 日內曾得

到一名註冊醫生的診治，並由一名註

冊醫生作出最後診斷及確定死因，則

無須向死因裁判官報告其死亡。醫管

局表示，局方一直並會繼續與病人及

家屬計劃其晚期照顧的安排。  
 

004854 - 
005644 

主席  
黃碧雲議員  
政府當局  
醫管局  

黃碧雲議員認為 21 名癌症個案經理

遠 不 足 以 應 付 服 務 需 求 ， 並 詢 問

(a) 不同醫院的癌症個案經理分 配情

況及其處理的個案數目；以及 (b) 當
局增加 60%癌症個案經理人手，並

擴展癌症個案經理計劃以涵蓋多兩種

癌症類型的計劃，可否進一步改善。  
 
醫管局表示，癌症服務中央委員會轄

下的工作小組專責監督癌症個案經理

計劃。該小組曾討論哪些癌症類型較

適用於癌症個案經理以護理統籌員的

身份，協助病人走過 治療癌症的 過

程，而考慮因素之一是有關癌症類型

有否明確的診斷和治療過程。以乳癌

為例，現時癌症個案經理與新確診病

人的比例是 1:200，不同醫院聯網的癌

症個案經理人數會按新症數目調整。  
 

 

  黃碧雲議員要求政府當局以書面方式

告知委員，新確診乳癌及大腸癌病人

與癌症個案經理首次會面分別的平均

輪候時間為何。  
 

政府當局 /
醫管局  
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時間  
標記  

發言者  主題 /討論  需要採取  
的行動  

005645 - 
010357 

主席  
葛珮帆議員  
政府當局  

葛珮帆議員促請政府當局：改善癌症

個案經理計劃的人手支援；提供財政

資源以協助病人組織支援癌症病人；

把癌症相關項目納入地區康健中心 ("
康健中 心 ") 及地 區康 健站 的服 務範

圍；以及融合基層醫療，在醫社協作

模式下支援和監察癌症病人的狀況。  
 
政府當局表示，預防疾病和管理慢性

疾病的健康教育為康健中心提供的部

分基層醫療服務。另外，社會福利署

的殘疾人士 /病人自助組織資助計劃

一直向病人組織提供資助，共有 9 個

向癌症病人提供支援的病人組織受惠

於該計劃。  
 

 

010358 - 
010926 
 

主席  主席命令表決鐘響起 5 分鐘。   

010927 - 
010951 
 

主席  
葛珮帆議員  

處理葛珮帆議員提出的議案。   

議程項目 II：有關本地乳癌風險因素委託研究的進展  
010952 - 
011550 
 

主席  
政府當局  

政府當局作出簡介  
立法會 CB(2)712/19-20(03)號文件  

 

011511 - 
012336 

主席  
張超雄議員  
政府當局  

張超雄議員批評，政府已委託香港大

學就本地婦女乳癌的相關風險因素進

行研究 ("港大研究 ")，但當局按有關

研究結果推展的乳癌篩查工作進展緩

慢。他促請政府當局盡快公布港大研

究結果，並制訂未來路向。依他之

見，政府當局應採取已在會議席上提

交的香港乳癌基金會意見書所提出分

三階段推行乳癌篩查的建議 (立法會

CB(2)725/19-20(02)號文件 )。  
 
政府當局表示，癌症預防及普查專家

工作小組過往根據國際及本地的證

據，提出適用於屬高風險、中等風險

及一般風險婦女的乳癌篩查建議。專

家工作小組已考慮港大研究的結果及

檢視其就此提出的建議，以供癌症事

務統籌委員會在快將舉行的會議上考

慮乳癌篩查的未來路向，該會議舉行
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時間  
標記  

發言者  主題 /討論  需要採取  
的行動  

日期則須視乎最新疫情發展而定。港

大研究會按醫療衞生研究基金的既定

機制於稍後發表研究成果報告，而政

府當局除了考慮有關研究成果及專家

工作小組的建議外，亦會考慮一籃子

因素，包括減低乳癌病發率和死亡率

的有效程度及醫療系統的容量，以釐

定將於 2020 年內公布的乳癌篩查未

來路向。  
 

012337 - 
012828 

主席  
潘兆平議員  
政府當局  

潘兆平議員詢問以下事宜： (a) 與其

他先進經濟體系比較，本港乳癌死亡

率趨勢為何；以及 (b) 發表港大研究

的主要研究結果時間表；當局又會否

在敲定乳癌篩查的未來路向前先諮詢

相關病人組織。  
 
政府當局表示，乳癌年齡標準化死亡

率在過去 10 年維持穩定的水平，而

發表港大研究的主要研究結果時間表

則視乎癌症事務統籌委員會預計在

2020 年 5 月所作的討論而定。政府

當局會在敲定未來路向時考慮相關持

份者的意見。  
 

 

012829 - 
013359 

主席  
黃碧雲議員  
政府當局  

黃碧雲議員對於政府當局延遲發表已

於 2019 年 12 月完成的港大研究報

告，表示不滿。政府當局回應黃碧雲

議員問及港大研究詳情時表示，港大

研究的項目資助額為 1,900 萬元。該

研 究 旨 在 採 用 病 例 對 照 研 究 的 方

法，透過分析案例比較患有乳癌與沒

患乳癌的婦女之間的差異，為本港制

訂一套乳癌風險預測模型，並識别導

致乳癌與風險因素的關聯程度。  
 

 

  黃碧雲議員要求政府當局盡快公布港大

研究的主要研究結果。主席要求政府當

局於 2020 年 5 月向事務委員會匯報當

局推展本港乳癌篩查的工作框架。  
 

政府當局  

013400 - 
014148 

主席  
葛珮帆議員  
政府當局  

葛珮帆議員認為及早推行篩查可減低

乳癌發病率和死亡人數，並強烈讉責

政府當局在本港推展乳癌篩查時放慢
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時間  
標記  

發言者  主題 /討論  需要採取  
的行動  

黃碧雲議員  腳步。 她促請 政府當 局於 2020 年

3 月 召 開 癌 症 事 務 統 籌 委 員 會 會

議，公布推行乳癌篩查的具體時間

表。  
 
黃碧雲議員表示，事務委員會亦應與

政府當局跟進有關公開港大研究的整

份報告，或至少是主要觀察所得及結

論部分內容的事宜。  
 

 
 
 
 
 

政府當局  

014149 - 
014840 

主席  
郭家麒議員  
政府當局  

郭家麒議員詢問，港大研究有否探討

若無進行篩查及早發現乳癌，會否導

致延誤診斷乳癌及增加死亡率和發病

率，因為依他之見，這是證明篩查重

要性的有力證據。政府當局回應時給

予否定的答覆。  
 
郭家麒議員詢問，政府當局除了公布

有關工作框架外，會否在 2020 年內

推行乳癌篩查。政府當局回應時表

示，就此制訂未來路向的進一步詳情

會於 2020 年內公布。  
 

 

議程項目 III：其他事項  
014841 - 
014858 

主席  小組委員會的未來路向  
 
結語  
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