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探索性研究：香港南亞少數族裔中 

影響父母對女兒接種子宮頸癌疫苗決定的挑戰和促成因素 

 

報告摘要 

 

背景 

 

大部分子宮頸癌是由人類乳頭瘤病毒 (HPV) 感染所致。HPV 疫苗可安全且有效地

預防 HPV感染，從而預防子宮頸癌。世界衛生組織建議 9 至 14 歲的女性接種 HPV 疫

苗。在香港，HPV 疫苗獲准用於 9 歲以上的女性。雖然 HPV 疫苗自 2006 年開始在香

港註冊使用，根據香港家庭計劃指導會 2017 年的報告，香港 (女性)青少年的 HPV 疫

苗接種率仍然很低（12%）。香港少數族裔 (女性)青少年接種 HPV 疫苗比率預期會比

全港青少年整體人口更低，這是由於香港少數族裔在獲得醫療服務方面常面臨多重障

礙。少數族裔佔香港總人口的 8%，其中，南亞裔人士構成了最大的少數族裔人口之一。

研究顯示，南亞裔人士在獲得醫療衛生服務方面面臨多重障礙，例如知識和語言水平

不足、接受服務的能力有限，以及個人健康信念。 

 

為提高 HPV 疫苗的接種率，由 2019/20 學年起，香港兒童免疫接種計劃為合資格

的小學女學童提供 HPV 疫苗接種，讓符合條件的小學五年級和小學六年級的適齡女學

生可自願、免費接種 HPV 疫苗。然而，現時沒有確定的證據表明將 HPV 疫苗納入免

疫接種計劃中可提高 HPV 疫苗的接種率。過往的研究顯示，HPV 疫苗的接種率低於疫

苗接種計劃中其他兒童疫苗的接種率。根據政府於 2021 年 1 月發布的最新新聞稿，共

有 594 所參與小學的 24,200 名小五女學生接種了 HPV 疫苗（第一劑），接種率達 85%。 

 

疫苗接種率可受到多種因素的影響，例如疾病對社會造成的負擔、疫苗安全性和

有效性，以及公眾對疫苗的接受程度。 除此以外，要了解影響女性青少年接種 HPV疫

苗的因素，亦要從探討其父母的疫苗接種意願著手。過往研究發現，香港華裔父母對

女兒接種 HPV 疫苗有顯著的影響。但是，目前無相關研究調查了解香港少數族裔父母

(南亞裔父母)對女兒接種 HPV 疫苗的影響因素。 
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為提高香港少數族裔人士的 HPV 疫苗接種率，了解南亞裔父母（在本研究中，南

亞裔指印度人、巴基斯坦人和尼泊爾人）為其青少年女兒接種疫苗的障礙因素是非常

重要。同時，透過比較南亞裔母親和香港華裔母親為女兒接種 HPV 疫苗的考慮因素，

可清楚地了解南亞裔人士的獨特需求。研究結果可以為製定適當的介入措施和醫療政

策提供指引，以提高香港南亞裔人士 HPV 疫苗的接種率，使他們能夠平等地獲得醫療

服務。 

 

本研究的主要目的是探討南亞裔母親對其青少年女兒接種 HPV 疫苗的看法，同時

透過了解華裔母親的意見以檢視不同母親群體之間的差異。本研究的研究問題為： 

1. 在香港，南亞裔母親和華裔母親讓青少年女兒接種 HPV 疫苗的挑戰和促進因素是什

麼？ 

2. 這些看作為挑戰和促進因素在不同種族背景的母親中是否有所不同？ 

 

研究方法 

 

本研究採用定性探索性研究設計，由研究員主持半結構式焦點小組訪談，並由經

過培訓的南亞裔翻譯員進行即時傳譯。本研究的研究對象為南亞裔母親和華裔母親。

研究對象需符合下列要求：1) 為至少一名 9 至 17 歲女性青少年的母親，2) 南亞裔（印

度、巴基斯坦或尼泊爾）種族或華裔種族，3) 能夠用英語、印度語、烏爾都語、尼泊

爾語，或粵語完成訪談，以及 4) 年滿 18 歲。 

 

本研究採用目的抽樣的方法，並透過為南亞裔或華裔母親提供服務的社區中心和

非政府組織招募合資格的參加者。填妥同意書後，便會使用適當的語言進行焦點小組

訪談。於 2021年 5月至 9月期間，本研究與 73 名南亞裔母親（其中印度裔 22 名、巴

基斯坦裔 24 名、尼泊爾裔 27 名）和 12 名華裔母親進行 20個焦點小組訪談。所有訪

談均被錄音並逐字轉錄。根據研究目的，收集的數據採用內容分析法進行分析。 
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參加者的社會人口特徵 

 

與華裔母親相比，南亞裔母親的家庭每月收入普遍較低。 華裔母親的教育水平普

遍高於南亞裔母親，較多的華裔母親接受過高等教育。 儘管巴基斯坦群組的接種率相

對較低，但南亞裔組和華裔組的 HPV 疫苗接種率相近。 

 

焦點小組訪談的主要研究結果 

 

關於南亞裔母親為其女兒接種疫苗所面對的主要挑戰 

 

1. 對子宮頸癌、HPV或 HPV疫苗意識和知識不足 

有部分南亞裔母親未聽說過人類乳頭瘤病毒、子宮頸癌或 HPV 疫苗（或子宮頸癌

疫苗）。南亞裔母親對子宮頸癌和 HPV疫苗的知識亦不足。 

 

2. 認為女兒對子宮頸癌的易受感染的程度較低和較低疫苗接種需要 

    印度裔和巴基斯坦裔母親表示自己的女兒感染 HPV 或患子宮頸癌的可能性較低。巴

基斯坦裔母親更認為女性青少年不太需要接種疫苗。三組母親的相關看法通常與女兒

的年齡和是否有性活動有關。 

 

3. 擔憂 HPV疫苗安全性和副作用 

印度裔母親普遍認為 HPV 疫苗是安全的，她們對疫苗的副作用有輕微的擔憂。儘

管一些尼泊爾裔母親知道 HPV 疫苗的副作用很少，但仍有超過四分之一的尼泊爾裔母

親拒絕為其女兒接種疫苗。巴基斯坦裔母親對 HPV 疫苗的副作用表示擔憂，並對疫苗

的安全性存有質疑。部分巴基斯坦裔母親擔心 HPV 疫苗存在未向公眾報告或尚未知道

的潛在副作用。 

 

4. 對 HPV 疫苗費用的擔憂 

如果沒有財政補貼，高昂的疫苗接種費用是阻礙尼泊爾裔和巴基斯坦裔人士接種

疫苗的主要障礙。尼泊爾裔和巴基斯坦裔母親表示未能負擔接種 HPV 疫苗的費用，因

此她們不會為女兒接種疫苗。印度裔母親則指出 HPV 疫苗接種的高昂費用會造成家庭

負擔。儘管她們認為費用很高，但大多數受訪者都願意在需要時自費為女兒接種疫苗。 
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5. 缺乏醫護人員對疫苗接種的建議 

醫護人員是所有南亞裔母親最值得信賴的健康資訊來源，包括有關 HPV 疫苗接

種。但是，在陪同女兒就診時，她們表示從未有醫護人員提出關於接種 HPV 疫苗的建

議。 

 

6. 家人對女兒 HPV 疫苗接種的支持 

家庭成員對南亞裔母親為女兒接種 HPV 疫苗的決定具有重要影響。在印度裔和尼

泊爾裔家庭中，給女兒接種疫苗往往由父母共同決定。在巴基斯坦裔家庭中，雖然父

母會共同決定是否為女兒接種 HPV 疫苗，但巴基斯坦裔婦女認為她們有義務先徵求丈

夫的同意。 

 

7. 宗教和文化因素 

所有南亞裔母親指出其宗教信仰並未限制疫苗接種。然而，信奉穆斯林的母親對

疫苗接種的看法間接受到伊斯蘭宗教的影響。在公共場合討論癌症被認為是不合適的。

因此，她們通常都不會主動向醫生尋求癌症相關資訊。 

 

8. 語言障礙影響使用醫療服務 

南亞裔母親在使用醫療服務通常會遇到語言障礙。據印度裔母親所說，並非所有

醫護人員都會說英語。她們曾在為女兒安排疫苗接種時，與只講中文的醫護人員溝通

時遇到困難。有很多巴基斯坦裔母親的英語水平較低，她們在獲取醫療服務時多數需

要丈夫陪伴或翻譯服務。雖然有翻譯服務，但大多數南亞裔母親表示，翻譯服務需要

至少提前一星期預約才能安排，而且不保證是否安排成功。如果無法安排翻譯服務，

她們便會取消已預約了的醫療服務。 

 

關於南亞裔母親為其女兒接種疫苗的促進因素 

 

1. 可靠的 HPV疫苗資訊來源 

南亞裔母親通常喜歡從健康講座、社區中心、醫護人員、教師或學校和健康中心

獲取健康資訊。她們亦較信任由醫護人員進行的健康講座中所提供的資訊。 
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2. 覺得接種 HPV 疫苗有好處 

南亞裔母親覺得 HPV 疫苗可以保護她們女兒免受子宮頸癌侵害。HPV 疫苗提供的

保護是促使這些母親認為 HPV 疫苗的益處大於潛在副作用, 從而為女兒安排接種疫苗

的主要因素。 

 

3. 認為感染 HPV和子宮頸癌是嚴重的疾病 

很多南亞裔母親認為患上癌症對她們的女兒來說是很可怕、危及生命且危險的；

不孕也是她們關注因感染 HPV 和子宮頸癌而帶來的問題。印度裔和巴基斯坦裔母親表

示她們擔心感染 HPV 會導致女兒婚姻關係出現信任問題。尼泊爾裔母親尤其擔心女兒

會被標籤為癌症患者。 

 

4. 提供疫苗接種的資助 

大多數南亞裔母親認為提供免費的疫苗接種能促進她們為女兒接種疫苗。對於經

濟拮据的母親，免費接種疫苗將消除她們接種疫苗的經濟障礙。 

 

5. 學校或政府安排的疫苗接種計劃 

南亞裔母親很信任學校或政府安排的疫苗接種。不僅如此，這些安排還可克服母

親們的語言障礙，時間限制，以及對於在哪裡、如何為女兒安排接種疫苗的問題。 

 

關於華裔母親為其女兒接種疫苗所面對的主要挑戰 

 

1. 子宮頸癌和 HPV疫苗知識不足 

    所有華裔母親都知道有子宮頸癌和 HPV 疫苗。然而，他們對 HPV 疫苗接種的有效

性、副作用和接種年齡沒有足夠的了解。 

 

2. 對 HPV 疫苗費用的擔憂 

    儘管大多數華裔母親聲稱只要疫苗有效，HPV 疫苗費用就不會減低她們為女兒接種

疫苗的意願；但仍有一些母親透露，高昂費用有可能是她們推遲為女兒接種疫苗的一

個因素。 
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關於華裔母親為其女兒接種疫苗的促進因素 

 

1. 醫護人員對疫苗接種的建議 

三分之一的華裔母親表示得到醫生的建議為女兒接種疫苗。醫生的建議增強了她

們為女兒接種疫苗的意願。 

 

2. 可靠的 HPV疫苗資訊來源 

華裔母親喜歡從醫生、政府網站，以及學校或政府發布的印刷刊物中獲取健康資

訊。華裔母親表示對這些資訊的可信性充滿信心，並將其視為父母對疫苗接種決定的

重要促進因素。 

 

3.認為女兒對子宮頸癌的易受感染的程度較高和較高疫苗接種需要 

    華裔母親認為女兒可能在生活中容易感染 HPV，並認為需要在青少年時期為女兒接

種疫苗。這些看法通常與女兒的年齡和性行為有關。最常見的原因是華裔母親對性關

係或複雜的社交生活持較開放態度。 

 

4. 認為接種 HPV 疫苗有好處 

大多數母親覺得疫苗可以保護她們的女兒免受 HPV 和子宮頸癌的侵害。 

 

5. 認為疫苗是安全的 

    一般而言，華裔母親認為 HPV 疫苗是安全的。有些母親擔心疫苗的副作用，包括疫

苗對青春期的影響。然而，這些擔憂並沒有妨礙他們為女兒接種疫苗的意願。 

 

6. 學校或政府安排的疫苗接種計劃 

    華裔母親認為，由於香港兒童免疫接種計劃將 HPV 疫苗納入其中，因而增強了她們

對 HPV 疫苗安全性和有效性的信心，並加強了她們對女兒接種疫苗的需要性。學校安

排的疫苗接種計劃也克服了他們為女兒安排疫苗接種的時間問題。 

 

關於南亞裔和華裔母親對其女兒接種疫苗的挑戰和促進因素異同的主要研究結果 

 

1. 南亞裔和華裔母親面臨五個相同的挑戰和推動因素，包括 ：1) 對子宮頸癌、HPV
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或HPV疫苗知識不足、2) 對 HPV 疫苗費用的擔憂、3) 可靠的HPV疫苗資訊來源、

4) 認為接種 HPV 疫苗有好處，以及 5) 學校或政府安排的疫苗接種計劃。 

 

2. 一些挑戰和促進因素僅見於南亞裔母親當中；包括 ：1) 對子宮頸癌、HPV或 HPV

疫苗意識不足、2) 擔心 HPV 疫苗的安全性和副作用、3) 缺乏醫護人員的建議、4) 

家人對女兒接種 HPV 疫苗的支持、5) 宗教和文化因素、6) 語言障礙影響使用醫療

服務、7) 認為感染 HPV和子宮頸癌是嚴重的疾病，以及 8) 疫苗接種的資助。 

 

建議 

 

根據研究結果，我們提出以下建議： 

 

1. 開展子宮頸健康教育和 HPV 疫苗接種的宣傳。可採用講座和教育短片的形式在社

區和學校推行健康教育；內容需涵蓋子宮頸癌、HPV 和 HPV 疫苗接種，與它們之

間的關聯，以及詳細資訊如 HPV 疫苗接種資格和劑量。 

 

2. 健康宣傳活動應由護士或醫生等醫護人員提供，以增強母親對資訊可信性的信心。

此外，應對學校教師進行培訓，使他們具備子宮頸健康和 HPV 疫苗的知識。 

 

3. 在每個學年疫苗接種計劃實施前半年，衞生署轄下的學童免疫注射小組可為小學

四年級和小學五年級學生的母親在學校舉行健康講座，這可幫助母親們做好準備，

讓她們有更多時間詢問和找尋更多相關資料。 

 

4. 應以適當的南亞裔語言（如印度語、烏爾都語、尼泊爾語）製作健康教育宣傳品，

包括短片、海報和單張，以方便南亞裔母親了解 HPV 疫苗相關資料。 

 

5. 為確保能平等地獲得健康相關資訊，應透過南亞裔母親常用的平台（例如 

YouTube、Facebook、WhatsApp）發放以南亞裔語言製作的健康教育宣傳品(如短

片、海報和單張)。 
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6. 為確保能平等地獲得 HPV 疫苗接種建議的機會，為南亞裔母親進行健康諮詢時，

醫護人員可利用此機會向那些有 9-17 歲女兒的母親提供有關 HPV 疫苗接種的建

議。 

 

7. 現時，未接種疫苗的中學女生不符合香港兒童免疫計劃中疫苗的接種資格。因此，

我們建議可以為所有未接種疫苗的 18歲以下青少年提供HPV 疫苗補充接種計劃。 

 

8. 為消除疫苗費用及不符合香港兒童免疫計劃接種資格的 18 歲以下女性接種 HPV 

疫苗的擔憂，我們建議政府可重啟關愛基金子宮頸癌疫苗注射計劃，為低收入家

庭，尤其是南亞裔群組，提供接種 HPV 疫苗的資助，以減輕他們的經濟困難。 

 

9. 鑑於宗教和文化相關因素會影響南亞裔母親讓女兒接種疫苗的意願，醫護人員在

提供建議時應顧及文化相關因素。我們建議可以提供培訓以提高醫護人員的文化

敏感度。 

 

10. 有見於南亞裔母親會遇到語言障礙，我們建議應分配資源以改善現有翻譯服務，

其中包括增加醫療翻譯員培訓和提供 24 小時現場翻譯服務。 

 

 


