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本研究藉由圖書文獻、期刊及網際網路，

取得歐盟、英國、加拿大、日本及德國等國和

國際勞工組織關於職業性肺癌、石綿導致喉癌

及間皮細胞瘤之診斷基準及原則，透過資料比

較分析，作為我國關於此三類職業性癌症認定

參考指引訂定之參考。

職業性肺癌：

石綿暴露導致職業性肺癌之認定參考指引

草案：(1)疾病證據：肺組織切片等病理檢查
證實為原發性肺癌；或細胞學檢查證實有肺癌

細胞，並且配合合理的實驗室及影像學檢查。

(2)暴露證據：必須具有石綿暴露的工作史，
而醫學證據可增強工作史之效度。(3)首次暴
露石綿與肺癌發生的時間相隔10年以上。(4)
大致合理排除其他原因，如吸菸。認定流程如

圖1所示。

職業性肺癌、喉癌及
間皮細胞瘤認定參考指引

勞動醫學組　潘致弘副研究員

且有／或有

1.  疾病證據：肺組織切片等病理檢查證實為為原發性肺癌；或細胞學檢查證實有肺癌細胞，並且
配合合理的實驗室及影像學檢查。

3. 因果關係符合時序性，首次暴露石綿與肺癌發生的時間相隔10年以上。

證據較確定

確　診

石綿暴露的醫學證據包括下列四者均可增強工作史之效度：

(1) 診斷為石綿肺症。
(2) 胸部Ｘ光片上有胸膜斑。
(3) 痰液中有石綿小體
(4)  經由經支氣管鏡肺活檢、支氣管鏡肺泡灌洗術、組織切片或
屍體剖檢取得的肺組織中有石綿纖維、石綿小體。

4.  合理排除其他原因：如吸菸，個案累積總抽菸量15包－年以內者或戒菸超過15年者可視其吸
菸之致癌性為低度風險；吸菸與石綿暴露對肺癌發生有協同效應。當有較明確的石綿暴露證據

時，應主張其肺癌主要由石綿引起（可能性大於50%）。

圖1　石綿暴露導致職業性肺癌認定流程圖

2. 暴露證據：必須具有石綿暴露的工作史，而醫學證據可增強工作史之效度。
石綿暴露的工作史：職業上有石綿暴露的工作史10年以上一般較無爭議；但暴露程度較嚴重者則
可參考類似製程的空氣中採樣濃度衡量其暴露程度，其暴露工作期間依醫理判斷為較嚴重石綿暴

露者可考慮縮短。目前臺灣的勞工作業環境空氣中有害物容許濃度標準規定石綿纖維的容許濃度

為每立方公分一根，估計累積石綿暴露量為25纖維－年（或以上），可以認定為石綿暴露導致的
職業性肺癌。暴露於含石綿纖維之滑石等同於石綿暴露。
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石綿以外致癌物——

石綿以外之致癌物（六價鉻、無機鎳、無

機砷、鈹、鎘、結晶二氧化矽、多環芳香族碳

氫化合物）暴露導致職業性肺癌之認定參考指

引草案：(1)肺組織切片等病理檢查證實為原
發性肺癌；或細胞學檢查證實有肺癌細胞，並

且配合合理的實驗室及影像學檢查。(2)暴露
證據：必須具有個別致癌物暴露的工作史，而

醫學證據可增強工作史之效度。(3)因果關係
符合時序性，考慮個別致癌物的最低誘導期。

(4)大致合理排除其他原因，如吸菸。認定流
程如圖2所示。

圖2　石綿以外之致癌物暴露導致職業性肺癌認定流程圖

確　診

1.  疾病證據：肺組織切片等病理檢查證實為為原發性肺癌；或細胞學檢查證實有肺癌細胞，並且

配合合理的實驗室及影像學檢查。

2.  暴露證據：必須具有可致肺癌的職業性暴露工作史，包括以下任何一種物質或製程：六價鉻及

其化合物、鎳及其化合物、砷及其化合物、鈹及其化合物、鎘及其化合物、游離結晶二氧化矽

粉塵、煤焦油、煤焦油瀝青、煙煤、焦油、煉焦爐作業、雙氯甲基乙醚，而醫學證據或環境測

定、生物偵測均可增強工作史之效度。

A.  最低暴露的強度：確認職業暴露於某種致癌物或工業製程之工作史，而作業環境空氣中濃度

測定與生物偵測可增強暴露證據之效度。

B. 最短暴露期間：一般5－20年，取決於致癌物、暴露的強度。

3.  因果關係符合時序性，肺癌之誘導期取決於致癌物種類，一般相隔10年以上，肺癌之誘導期取

決於致癌物種類。

4.  合理排除其他原因：如吸菸，終身累積吸菸暴露量在15 包－年以下，或者過去吸菸者已經戒菸

15年以上，則可將吸菸視為未達顯著差異之危險因子；另亦需注意抽菸與該致癌物質為相加或

相乘性之關係。職業性致癌物暴露引起肺癌的相對風險在2倍及以上者，其致癌強度即足以合理

排除其他原因。
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職業性喉癌：

石綿暴露導致職業性喉癌之認定參考指引

草案：(1)疾病證據：臨床症狀、身體檢查、
實驗室及影像學檢查，以及組織切片之病理檢

查證實為原發性喉癌。(2)暴露證據：必須具

有石綿暴露的工作史，而醫學證據可增強工作

史之效度。(3)首次暴露石綿與喉癌發生的時
間相隔10年以上。(4)大致合理排除其他原因
如吸菸。認定流程如圖3所示。

且有／或有

證據較確定

1.  疾病證據：臨床症狀、身體檢查、實驗室及影像學檢查，以及組織切片之病理檢查證實為原發

性喉癌。

3. 因果關係符合時序性，首次暴露石綿與喉癌發生的時間相隔10年以上。

確　診

2. 暴露證據：必須具有石綿暴露的工作史，而醫學證據可增強工作史之效度。

石綿暴露的工作史：職業上有石綿暴露的工作史10年以上一般較無爭議；但暴露程度較嚴重者則

可參考類似製程的空氣中採樣濃度衡量其暴露程度，其暴露工作期間依醫理判斷為較嚴重石綿暴

露者可考慮縮短。目前臺灣的勞工作業環境空氣中有害物容許濃度標準規定石綿纖維的容許濃度

為每立方公分一根，估計累積石綿暴露量為25纖維－年（或以上），可以認定為石綿暴露導致的

職業性喉癌。暴露於含石綿纖維之滑石等同於石綿暴露。

石綿暴露的醫學證據包括下列四者均可增強工作史之效度：

(1) 診斷為石綿肺症。

(2) 胸部Ｘ光片上有胸膜斑。

(3) 痰液中有石綿小體

(4)  經由經支氣管鏡肺活檢、支氣管鏡肺泡灌洗術、組織切片或

屍體剖檢取得的肺組織中有石綿纖維、石綿小體。

4.  合理排除其他原因：如吸菸與喝酒。然而有明確的石綿暴露證據時，應以個別個案謹慎考量由

石綿引起的可能性是否大於50%。

圖3　石綿暴露導致職業性喉癌之認定流程圖



技
術
資
訊
與
問
題
討
論 Te

ch
n

o
lo

g
y D

iscu
ssio

n

勞
工
安
全
衛
生
簡
訊
第

105
期

19 

職業性惡性間皮細胞瘤：

石綿暴露導致職業性惡性間皮細胞瘤之認

定參考指引草案：(1)疾病證據：組織切片之
病理檢查報告證實為惡性間皮細胞瘤。(2)暴
露證據：必須具有石綿暴露的工作史，而醫學

證據可增強工作史之效度，石綿暴露的工作史

至少1年以上。(3)首次暴露石綿與癌症發生的
時間相隔10年以上。(4)大致合理排除其他原
因。認定流程如圖4所示。

且有／或有證據較確定

1.  疾病證據：主要是組織病理的疾病證據，以組織切片之病理檢查報告證實為惡性間皮細胞瘤，

影響部位包括胸膜、腹膜或心包膜。

3. 因果關係符合時序性，首次暴露石綿與癌症發生的時間相隔10年以上。

確　診

2. 暴露證據：必須具有石綿暴露的工作史，而醫學證據可增強工作史之效度。

石綿暴露的工作史：職業上高度懷疑有石綿暴露；職業暴露石綿的工作史1年以上一般較無爭

議，但暴露程度較嚴重者則可參考類似製程的空氣中採樣濃度衡量其暴露程度，其暴露工作期間

依醫理判斷為較嚴重石綿暴露者可考慮縮短（少於1年）。

石綿暴露的醫學證據：診斷為石綿肺症。肺部石綿纖維負擔的

分析發現石綿纖維或石綿小體，肺組織切片的病理學證據，如

廣泛性肺間質纖維化、胸膜透明斑、石綿纖維、石綿小體。

4.  合理排除其他原因：如游離輻射；若無法排除，職業石綿暴露至少為一有意義的共同致病因

子。吸菸不會增加惡性間皮細胞瘤的風險。

圖4　石綿暴露導致職業性惡性間皮細胞瘤認定流程圖

本研究建議之職業性癌症認定參考指引草

案，可作為勞委會制訂我國職業性肺癌、喉癌

及間皮細胞瘤認定參考指引訂定之參考以及勞

工保險條例修正之參考依據，並使職業醫學專

家在診斷職業性癌症時有所依據，以促進職業

性癌症之診治與通報。


