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名PSA檢測呈陽性的男性中，追加的檢查中未發現攝護腺癌

在這178名中的4名男性會出現活檢併發症，如感染和出血
且嚴重到需要住院治療

PSA篩檢的益處與傷害

用PSA測試對1000名男性進行篩檢的結果
(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)

加拿大預防醫療保健工作組建議不要用PSA測試篩檢攝護腺癌

益處和危害的統計數據是根據歐洲攝護腺癌篩檢隨機研究（ERSPC）計算的。 

• CTFPHC發現，PSA篩檢可能帶來的少量益處小於篩檢和相關後續治療的潛在重大危害。 
• 男性應該了解，如果PSA水平升高，PSA篩檢可能會造成日後多餘的檢查。
• 為了挽救一條生命，我們需要多診斷27名攝護腺癌男性患者
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名男性的PSA檢測結果為陰性 

名男性將被診斷為攝護腺癌

這102例中的33例攝護腺癌本不會造成疾病或死亡。
因為不確定其癌症是否會發展，大多數男性會選擇治
療，並可能出現治療的併發症

盡管接受了PSA篩檢，5名男性仍將死於攝護腺癌 5

名男性因接受PSA篩檢而免於死於攝護腺癌1

• 在接受篩檢的男性中，死於攝護腺癌的風險是千分之五

• 在未接受PSA檢查的男性中，死於攝護腺癌的風險為千分之六

不進行篩檢的風險是什麼？

對於每1000名接受攝護腺癌治療的男性：

• 114 - 214人將出現短期併發症，如感染、其他手術和輸血

• 127-442人將出現長期勃起功能障礙

• 高達178人將出現尿失禁

• 4-5人將死於攝護腺癌治療的併發症

攝護腺癌治療的併發症
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