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聯 絡 人：黃加朋 (03)3322101 轉 5547 

107年桃園市死亡人數計1萬2,745人，男性粗死亡率為女性1.6倍  
死亡人數、死亡率及死因皆為健康或醫療政策之重要參考依據，107 年桃園

市死亡人數計 1 萬 2,745 人，較 98 年 9,730 人增加 31.0%。以性別觀之，107 年

桃園市男性死亡人數為 7,891 人、女性 4,854 人，分別較 98 年 6,231 人及 3,499

人增加 26.6%及 38.7%。 

另以死亡率觀之，107 年男性粗死亡率每十萬人 719.4 人、女性 438.2 人(男性

為女性之 1.6 倍)，均較 98 年 626.1 人及 359.4 人增加，惟經人口年齡結構調整後

之標準化死亡率，107 年男性每十萬人 509.8 人及女性 294.4 人，均較 98 年男性

每十萬人 542.1 人、女性 346.5 人為低，顯示人口老化為粗死亡率上升之原因。 
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107 年桃園市前五大惡性腫瘤粗死亡率-按性別分 

107 年桃園市十大死因粗死亡率-按性別分 

107 年惡性腫瘤居十大死因之首，男女性粗死亡率皆以氣管、支氣管和肺癌最高 

觀察粗死亡率中排序最高之十大死因，107 年桃園市男、女性皆以惡性腫瘤

居首，粗死亡率分別為每十萬人 184.4 人與 117.6 人，且男性各項死因粗死亡率

均較女性為高。另男、女性十大死因大致相同，僅男性慢性肝病及肝硬化與蓄意

自我傷害，與女性之腎炎、腎病症候群及腎病變與敗血症不同。進一步探討桃園

市十大死因之首惡性腫瘤下之各項癌症，男性以氣管、支氣管和肺癌死亡率每十

萬人 38.7 人為癌症之首、肝和肝內膽管癌次之；女性同以氣管、支氣管和肺癌死

亡率每十萬人 20.0 人為癌症之首，結腸、直腸和肛門癌次之。 

 

 

為落實疾病防治，早期發現、早期預防與治療之效，本市推動各項成人預防

保健檢查及四項癌症篩檢服務，並積極建立衛生單位與相關醫事機構之預防醫療

合作模式，以提供市民正確之健康生活型態觀念。 
 
＊備註：1.標準化死亡率係依 WHO2000 年標準人口年齡結構調整計算。 

       2.四項癌症篩檢服務係指子宮頸癌、乳癌、大腸癌、口腔癌。 
＊資料來源：衛生福利部統計處、桃園市政府衛生局。 
＊本統計通報刊布於主計處首頁（http://dbas.tycg.gov.tw)/業務資訊/統計/從數字看桃園。 
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