
INFO@CANADIANTASKFORCE.CA | WWW.CANADIANTASKFORCE.CA 

本文所表達的觀點不一定代表加拿大公共衛生局的觀點。

版權所有© (2014) 卡加利大學 益處和危害的統計數據是根據歐洲攝護腺篩檢隨機研究（ERSPC）計算的。 

178人中有4人將出現活檢併發症，如嚴
重到需要住院治療的感染和出血。4

*年齡在55-69歲之間，在13年內進行篩檢， 
PSA篩檢閾值為3.0 NG/ML

1000名接受篩檢的男性中

720 

名男性的  

PSA檢測結果為陰性

用PSA測試對1000名男性進行篩檢的結果*

178 

名PSA檢測呈陽性 

的男性中，隨訪檢 

查未發現攝護腺癌

進行篩檢不是比無所作為更好嗎？

• 用PSA進行篩檢往往會導致進一步的檢查，而這又存在嚴重的
風險和問題。

• 例如，活檢涉及一些潛在的危害，如感染、尿血，甚至死亡。
• 此外，如果檢測後進行治療，如攝護腺切除術（切除攝護腺）， 

則尿失禁和勃起功能障礙的機會大大增加。其他短期的手術後
併發症包括感染、額外手術和輸血甚至死亡。

加拿大預防醫療保健工作組的建議是什麽？

• 基於缺乏令人信服的證據表明PSA篩檢可以降低攝護腺癌的
死亡率，並且有證據一致表明篩檢和積極治療確實會導致傷
害，CTFPHC不建議通過PSA檢測來篩檢攝護腺癌。

• 有關加拿大預防醫療保健工作組建議的更多資訊，請瀏覽： 
www.canadiantaskforce.ca。

篩檢的好處是什麽？

• 減少死於攝護腺癌的風險——每1000名男性中就有一個會因為
接受了PSA篩檢而免於死亡。

盡管接受了PSA篩檢，5名男性仍將死於
攝護腺癌。

1名男性因接受PSA篩檢而免於死於攝護
腺癌。

這102個攝護腺癌病例中的33例不會引
發疾病或死亡。由於不確定他們的癌症
是否會進一步發展，大多數男性會選擇
治療，並可能會出現治療的併發症。

102 

名男性將被診 

斷為攝護腺癌
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不進行篩檢的風險是什麼？

• 在55至69歲沒有接受篩檢的男性中，死於攝護腺癌的風險為千
分之六。

• 通過定期的PSA篩檢，55至69歲的男性死於攝護腺癌的風險可
能會降低到千分之五。

• 在許多情況下，攝護腺癌不能，也不會對男性構成生命威脅。

加拿大預防醫療保健工作組攝護腺癌 篩檢的危害大大超過了好處
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