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迄113年度，癌症已連續43年居國人十大死因之首，我國多年來積極推動國家癌症防治計畫，114年度起更大幅增加癌症防治預算，尤以擴大癌症篩檢年齡與篩檢項目及調整癌症篩檢補助費用等強化癌症篩檢政策，協助國民早期發現癌症、早期治療為重要防治策略；爰此，癌症篩檢經費由以往基金預算挹注，擴大為另由國健署及衛福部相關單位編列公務預算支應。然有效癌症防治政策絕非僅仰賴增加預算即可達成，需要從預防(包括良好生活習慣養成、預防接種、基因檢測等)、篩檢(包括定期篩檢及發展精準篩檢技術)、治療及照護等多重面向著手。隨著國人飲食習慣改變、生活壓力漸增及環境發生變化等因素，癌症防治勢必面臨許多挑戰，亟待相關部門努力合作。
茲為落實國家癌症防治計畫各項目標並達成2030年癌症標準化死亡率降低三分之一之願景，宜全面檢視評估過往國家癌症防治計畫成效，就未能達成預期目標項目檢討改善，並針對先前已達成或須滾動調整目標(如：嚼檳榔率目標值缺乏挑戰性及癌症過早死亡機率目標值上修)持續追蹤評估；癌症篩檢率仍有城鄉落差，宜與偏鄉地區共同提升癌症篩檢資源，以確保居民健康照護權利；至我國乳癌篩檢率較先進國家偏低，大腸癌及子宮頸癌有年輕化傾向，宜密切關注此等趨勢並加強宣導及防治策略；另肺癌有相當比率患者未吸菸，無菸檳酒之非典型口腔癌患者比率有增加趨勢，宜秉持精準預防原則精進篩檢工作，防範於未然。以上，有效癌症防治涉及健康生活型態養成、菸檳酒危害防制及空氣污染防治等，允宜致力於宣導健康飲食與肥胖防治、加強與其他機關及地方政府合作執行各項防制工作，並鼓勵民眾積極投入養成健康生活習慣，逐步達成健康臺灣之長遠目標。
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