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香港肺癌概況 

• 最常見的癌症之一 

• 每年新症超過4,000宗 

• 死亡人數約3,500人 

  

2013年癌病新症數目 

香港醫院管理局癌病資料統計中心 2013 
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II.第一期招募者身心狀況調查結果 
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背景資料 (97對患者與家屬) 
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  肺癌患者 家屬 
平均值 (方差)/ 次數 (%) 平均值 (方差)/ 次數 (%) 

性別     

女 46 (47.4%) 55 (56.7%) 

  男 51 (52.6%) 42 (43.3%) 

平均年齡 (歲)  60.3 53.9 

家屬照顧者與患者的關係 

  配偶 

  子女 

  父母 

  兄弟姊妹 

  其他 

70 (72.2%) 

 14 (14.4%) 

6 (6.2%) 

6 (6.2%) 

1 (1.0%) 



肺癌患者的臨床特點 (人數 = 97對)  
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肺癌期數 治療狀態 
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抑鬱及焦慮 (人數 = 97對)  
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肺癌患者 家屬 

抑鬱 

焦慮 

43.3%高於 
警戒線 ( ≥ 8) 

49.5%高於 
警戒線 ( ≥ 8) 

67.0%高於 
警戒線 ( ≥ 8) 

52.6%高於 
警戒線 ( ≥ 8) 



小結 
1. 本港肺癌患者及家屬與世界各地癌症病

者及家屬情況相若 

2. 兩個肺癌患者當中，差不多有一個 
◦ 焦慮情況超越警戒線  

◦ 抑鬱情況超越警戒線 

3. 兩個家屬當中，有多於一個 
◦ 焦慮情況超越警戒線  

◦ 抑鬱情況超越警戒線 
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肺癌患者 
及家屬 

的心理社交需要，
不容忽略! 



小結 
4. 家屬的焦慮及不安身心反應比癌症病

者還要嚴重。 

5. 癌症病者的失眠及整體生命力則較家
屬為差。 

6. 癌症病者與家屬的反應互相牽連。故
為一方提供服務，另一方亦能得益。
相反，一方惡化，另一方亦受影響。 
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提供服務給的癌症
病者同時， 

亦應為家屬提供服
務。 



III.第一期課程初步療效結果 
 
針對患者及家屬， 
首期課程明顯減低癌症所帶來的身心困擾
和顯著提升整體生活質素。 
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整體生活質素 生理健康 情緒健康 日常生活功能 社交健康 

患者生活質素上的改變（人數=60）  

穩定 改善 

70.0% 
75.0% 

70.0% 

83.3% 

七成以及超過八成患者分別於整體生活質素
及日常生活功能上得到改善及穩定 

60.0% 



11 

13.3% 15.0% 15.0% 16.7% 

60.0% 55.0% 51.7% 
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抑鬱 焦慮 失眠 對死亡的焦慮 

患者情緒，失眠及對死亡的焦慮指標上的改變（人數=60）  

穩定 改善 

73.3% 
70.0% 

66.7% 

75.0% 

七成患者的抑鬱及焦慮得到改善或穩定；四
分之三患者對死亡的焦慮有改善或穩定 
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患者全人整體健康指數上的改變 （人數=60）  穩定 改善 

70.0% 

63.3% 
68.3% 71.7% 

66.7% 

80.0% 

八成患者於整體生命力上得到改善或穩定；
其他指標亦錄得超過六成的改善及穩定 

65.0% 
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16.7% 
6.7% 1.7% 
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抑鬱 焦慮 整體生活質素 失眠 對死亡的焦慮 壓力感 

家屬於各項身心健康指標上的改變（人數=60）  

穩定 改善 

75.0% 75.0% 
78.4% 

71.7% 73.3% 
68.3% 

四分之三家屬抑鬱 ˴ 焦慮及
整體生活質素得到改善或穩定 
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1.7% 3.3% 5.0% 8.3% 5.0% 
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68.3% 61.7% 60.0% 
65.0% 
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家屬全人整體健康指數上的改變（人數=60）  

穩定 改善 

73.3% 70.0% 
65.0% 65.0% 

60.0% 

73.3% 

近七成家屬於大部份全人身心健康指標上得到改善或穩定 

61.7% 
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43.3% 43.3% 

65.0% 
56.7% 

28.3% 28.3% 

46.7% 
41.7% 
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焦慮及抑鬱達8分或以上百分比 

(即需要專業人士介入) （人數=60對）  

課程前 課程後 

三分之一(34.6%)患者焦慮
及抑鬱下跌至警戒線之下 

超過四分之一家屬焦慮 
(28.2%)及抑鬱 (26.5%)下

跌至警戒線之下 

患者 家屬 



小結 
1. 超過七成患者分別於整體生活質素及日常生活功能上有改善或維持

穩定。 

2. 七成患者的抑鬱及焦慮得到紓緩或維持穩定；四分之三患者對死亡
的焦慮有所減少或穩定 

3. 四分之三家屬抑鬱˴焦慮及整體生活質素得到改善或維持穩定 

4. 課程前負面情緒較高的參加者當中，有三分之一患者以及超過四分
之一家屬的焦慮及抑鬱下跌至警戒線之下 
 

「肺癌鬥士課程」能讓患者及家屬少一點執著，多一點內心的平
安，使他們的身心靈健康得到莫大改善。 
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