
，
是
人
體
的
警
報
器
，
當

某
部
位
發
出
痛
楚
訊
息
，

我
們
自
然
會
關
注
、
會
求
醫
。
但
有

些
器
官
卻
沒
有
痛
感
，
肝
臟─

正

是
一
個
沒
有
痛
楚
感
覺
的
器
官
。

七
十
六
歲
黃
女
士
，
前
年
十
月

由
外
科
醫
生
轉
介
到
養
和
醫
院
綜
合

腫
瘤
科
中
心
求
診
，
當
時
她
的
肝
臟

有
一
個
長
六
厘
米
的
腫
瘤
。
她
向
記

者
憶
述
當
時
情
況
：
「
我
從
來
沒
有

感
到
肝
臟
不
適
，
如
果
不
是
因
為
其

他
問
題
見
醫
生
，
順
便
做
詳
細
身
體

檢
查
，
都
不
會
知
道
這
麼
嚴
重
。
驗

身
報
告
發
現
我
有
肝
硬
化
，
醫
生
又

發
現
我
是
乙
型
肝
炎
帶
菌
者
，
估
計

我
的
肝
硬
化
，
是
由
肝
炎
造
成
。

本
來
我
以
為
肝
硬
化
也
沒
有
甚

麼
大
問
題
，
反
正
年
紀
都
大
了
。
但

最
大
件
事
是
醫
生
同
時
發
現
肝
有

腫
瘤
，
甲
胎
蛋
白
超
高
，
經

過
抽
組
織
檢
查
後
，
發

現
是
惡
性
腫
瘤
，
但
不

能
切
除
…
…
」

為
何
不
可
接
受
外

科
手
術
切
除
肝
腫
瘤
？
黃

女
士
說
因
為
她
有
肝
硬
化
，

肝
臟
已
呈
現
收
縮
，
故
醫
生
指
不
能

做
肝
腫
瘤
切
除
手
術
，
並
轉
介
她
到

養
和
腫
瘤
科
尋
求
其
他
治
療
方
案
。

接
見
的
綜
合
腫
瘤
科
中
心
梁
惠

棠
醫
生
詳
細
檢
視
她
的
醫
療
報
告
及

痛

肝癌一直盤踞在香港十大致命癌症首五位，
每年奪去一千五百人性命。

慶幸數字沒有上升趨勢，
而男性患者的死亡率在近十年都有下降。 

患者死亡率下降，相信與近年診斷技術改善，
及研究出新治療方法有關，
特別是一些較晚期的個案，

都有法可治，延長性命。
以下兩個案主人翁，

接受新治療方法，將肝癌控制！ 
撰文：陳旭英　攝影：楊耀文　設計：章可儀

▲ 肝臟是一個不會發出痛楚訊息的器官，
所以當一旦發現病變時，往往已是後期。
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細
心
評
估
後
，
提
出
兩
個
合

適
的
治
療
方
案
，
包
括
介
入

性
化
療
加
血
管
栓
塞
，
及
內

放
射
治
療
。
最
後
黃
女
士
選

擇
了
後
者
。

梁
惠
棠
醫
生
說
，
近
十

年
在
診
斷
及
治
療
原
發
性
肝

細
胞
瘤
，
不
斷
有
新
發
展
，

讓
病
人
的
治
療
能
更
有
效
地

進
行
。
其
中
及
早
準
確
地
檢
視
肝
癌

腫
瘤
，
讓
病
人
可
以
及
早
接
受
治

療
，
是
控
制
病
情
的
第
一
個
契
機
。

新
追
蹤
劑 

準
捕
癌
蹤

 「
正
電
子
掃
描
（P

E
T scan

）
是

診
斷
癌
症
的
重
要
儀
器
，
養
和
醫
院
早

於
十
多
年
前
已
引
入
正
電
子
掃
描
儀
器

幫
助
診
斷
癌
症
，
它
在
電
腦
掃
描

（C
T scan

）、
磁
力
共
振
（
M
R
I
）

外
提
供
多
一
個
方
法
辨
識
癌
細
胞
。
其

後
研
究
人
員
利
用
不
同
的
追
蹤
劑
希
望

能
更
準
確
捕
捉
癌
蹤
，
其
中
碳
11
乙

酸
（11C

-acetate

）
可
以
準
確
檢
查

肝
癌
細
胞
。
」
梁
醫
生
說
。

過
去
以
正
電
子
掃
描
儀
檢
視
癌

症
，
一
般
會
使
用
氟
代
脫
氧
葡
萄
糖

（18F-F
D

G

）
追
蹤
劑
，
亦
是
用
此

診
斷
原
發
性
肝
癌
，
但
其
後
研
究
人

員
發
現
碳
11
乙
酸
更
能
準
確
診
斷
出

某
類
癌
細
胞
。
梁
醫
生
解
釋
：
「
研

究
發
現
某
些
肝
癌
細
胞
，
對
吸
收
碳

11
乙
酸
有
良
好
反
應
，
在
正
電
子
掃

描
中
能
夠
清
楚
顯
現
。
例
如
有
某
些

肝
癌
病
人
在
注
射
氟
代
脫
氧
葡
萄
糖

後
，
在
正
電
子
掃
描
中
沒
有
顯
示
有

惡
性
腫
瘤
，
但
在
注
射
碳
11
乙
酸
，

癌
細
胞
卻
無
所
遁
形
！
故
現
時
我
們

為
了
增
加
檢
查
準
確
度
，
當
病
人
要

接
受
正
電
子
掃
描
時
，
我
們
會
為
病

人
注
射
兩
種
追
蹤
劑
。
」

內
放
射
治
療
效
果
佳

研
究
人
員
發
現
新
追
蹤
劑
碳
11

乙
酸
，
對
選
擇
何
種
治
療
提
供
新
路

向
。
梁
惠
棠
醫
生
解
釋
，
近
年
治
療

肝
癌
的
其
中
一
個
新
路
向
是
內
放
射

治
療
（Selective Internal R

adiation 

T
herapy

，S
IR

T

）
。
「
這
治
療
在

香
港
有
超
逾
二
十
年
歷
史
，
香
港
主

▲
 梁惠棠醫生指

出，近年在治療
晚期肝癌有不少
新發展，病人可
選擇的治療方法
較多，療效亦比
以往提高。

▲

 

新
追
蹤
劑
有
助
更
準
確
檢
視
癌
細
胞
。

要
的
醫
院
都
可
以
進
行
這
種
療
法
，

之
後
技
術
不
斷
有
改
進
。
這
治
療
是

使
用
一
種
放
射
性
同
位
素
『
釔
90
』

（Y
ttrium

 90

）
微
球
體
，
通
過
導
管

運
送
至
供
應
腫
瘤
養
分
的
血
管
，
然

後
在
裏
面
釋
放
輻
射
，
殺
死
癌
細

胞
。
這
種
放
射
性
介
入
治
療
，
有
很

多
成
功
例
子
，
像
黃
女
士
便
是
其
中

一
位
得
到
良
好
治
療
效
果
的
病

人
。
」梁

醫
生
說
：
「
黃
女
士
於

二○

一
四
年
求
診
時
，
她
的
甲
胎

蛋
白
（
A
F
P
）
達
二
千
六
百

微
克
／
升
，
正
常
人
在
二
十
以

下
。
診
斷
後
，
我
們
認
為
她
適

合
進
行
內
放
射
治
療
，
其
他
治
療
選

擇
是
介
入
性
化
療
加
血
管
栓
塞
，
但

需
要
重
覆
進
行
多
次
，
而
且
效
果
可

▲

 

肝
臟
是
人
體
內
最
大

的
內
臟
器
官
，
每
天
辛

勞
地
工
作
，
負
責
消
化

蛋
白
質
、
脂
肪
與
碳
水

化
合
物
。

▲
 圖為三D正電子掃描準確

地追蹤癌細胞分布。
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能
不
及
內
放
射
好
，
於
是
病
人
選
擇

了
內
放
射
治
療
。
」

經
過
一
次
內
放
射
治
療
，
黃
女

士
在
兩
個
月
後
的
掃
描
檢
查
中
，
腫

瘤
完
全
消
失
，
而
甲
胎
蛋
白
亦
下
降

至
正
常
水
平
。
梁
醫
生
說
，
這
治
療

的
好
處
是
副
作
用
一
般
比
較
少
，
住

院
一
天
便
可
以
出
院
。
一
年
後
黃
女

士
覆
診
，
經
詳
細
檢
查
後
確
認
健

康
，
甲
胎
蛋
亦
在
安
全
水
平
，
腫
瘤

亦
沒
有
任
何
復
發
迹
象
，
她
現
時
生

活
回
復
正
常
。

新
掃
描
系
統
助
追
蹤

黃
女
士
能
獲
得
良
好
的
治
療
效

果
，
並
非
純
粹
幸
運
或
偶
然
，
而
是

有
迹
可
尋
。
梁
醫
生
說
，
近
兩
年
研

究
人
員
發
現
病
人
治
療
前
接
受
正
電

子
掃
描
時
並
用
上
碳
11
乙
酸
追
蹤

劑
，
如
果
腫
瘤
吸
收
碳
11
乙
酸
的

話
，
代
表
這
位
病
人
接
受
「
釔
90
」

內
放
射
治
療
就
會
有
好
效
果
。
黃
女

士
在
事
前
的
正
電
子
掃
描
，
正
正
對

碳
11
乙
酸
吸
收
良
好
。

梁
醫
生
說
：
「
去
年
我
們
觀
察

了
十
八
個
接
受
釔
90
治
療
的
病
人
，

發
現
碳
11
乙
酸
吸

收
良
好
的
病

人
，
接
受
內
放

射
治
療
效
果
特

別
好
，
平
均
壽
命
達
兩
年
；
就
算
對

碳
11
乙
酸
吸
收
差
或
完
全
不
吸
收
的

肝
癌
病
人
，
治
療
後
也
可
達
平
均

十
一
個
月
壽
命
。
」

治
療
上
的
另
一
個
新
發
展
，
是

醫
生
更
能
清
晰
地
了
解
放
射
物
質
的

分
布
。
梁
醫
生
說
：
「
昔
日
病
人
接

受
內
放
射
治
療
後
，
醫

生
也
不
太
清
晰
『
釔

90
』
在
病
人
身
體
的
活

動
及
分
布
，
今
天
有
新

方
法
追
蹤─

第
一
是
利

用
正
電
子
電
腦
掃
描

（
P
E
T
/
C
T
）
，

第
二
是
正
電
子
磁
力
共

振
雙
融
掃
描
系
統
（
P
E
T
/

M
R
）
，
兩
種
方
法
都
容
許
病
人
在

一
次
掃
描
中
獲
得
兩
套
不
同
影
像
技

術
的
影
像
，
讓
我
們
更
清
楚
了
解
病

人
在
接
受
內
放
射
治
療
後
的
情

況
。
」

準
確
檢
查
藥
物
效
用

梁
醫
生
說
在
P
E
T
/
C
T
掃

描
影
像
中
，
醫
生
只
可
以
見
到
肝
臟

有
很
多
光
點
，
現
時
使
用
最
新
用

P
E
T
/
M
R
掃
描
，
則
可
以
清
楚

見
到
同
位
素
的
分
布
。

「
以
前
我
們
未
能
清
晰
掌
握
內

放
射
治
療
後
同
位
素
（
即
『
釔

90
』
）
的
走
向
及
活
動
，
現
在
就
能

清
楚
掌
握
，
及
準
確
地
判
斷
。
如
發

現
同
位
素
都
能
到
達
預
計
的
目
的

地
，
我
們
就
安
心
，
如
發
現
同
位
素

活
動
不
及
預
期
中
好
，
我
們
就
要
及

早
考
慮
是
否
需
要
用
其
他
輔
助
治
療

補
不
足
。
」
梁
醫
生
說
。

▲「釔90」經由
鹽水混和再注入
病人體內，直達
腫瘤血管。

▲

「釔90」屬放
射性物質，在外
國製造後即時運
送到港，供病人
治療。

▲

 

治
療
前
先
以
顯
影
劑
確
定
病
人
腫

瘤
血
管
位
置
。

▲ 梁醫生為病人進
行治療時會戴上此
戒指，確保治療期
間不會接收過多的
輻射量。

梁 醫 生 正 為 病 人 進 行
「釔90」內放射治療。

同位素追
蹤劑屬放射性

物質，故需要儲存
在鉛製器皿中確保

安全。

醫 療 檔 案
養和
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六
十
九
歲
的
張
先
生
，
是
另
一

位
受
惠
於
新
技
術
的
病
人
。
梁
醫
生

說
，
張
先
生
於
二○

一
四
年
七
月
求

診
時
，
發
現
肝
臟
有
一
個
長
六
厘
米

的
腫
瘤
，
由
於
他
的
狀
況
同
樣
不
適

宜
進
行
外
科
切
除
手
術
，
而
他
在
正

電
子
掃
描
中
發
現
吸
收
碳
11
乙
酸
反

應
良
好
，
估
計
他
進
行
內
放
射
治
療

會
有
好
效
果
，
故
最
後
採
用
內
放
射

治
療
。
張
先
生
隨
即
接
受
了
一
次
內

放
射
治
療
，
兩
個
月
後
即
九
月
覆
診

檢
查
時
，
發
現
腫
瘤
完
全
消
失
！

免
疫
療
法
新
希
望

然
而
美
滿
成
績
只
維
持
了
一

年
，
去
年
六
月
覆
診
時
，
醫
生
發
現

他
肝
臟
又
出
長
一
個
一
點
六
厘
米
大

的
惡
性
腫
瘤
。
由
於
這
次
體
積
細

小
，
經
評
估
後
認
為
可
使
用
較
小
劑

量
的
內
放
射
治
療
。
結
果
在
治
療

後
，
張
先
生
再
一
次
獲
得
良
好
效

果
，
腫
瘤
完
全
消
失
。

一
名
病
人
可
以
接
受
多
少
次
內

放
射
治
療
？
梁
惠
棠
醫
生
說
：
「
沒

有
一
定
規
範
，
視
乎
腫
瘤
大
小
，
腫

瘤
愈
小
需
用
的
放
射
性
物
質
劑
量
愈

少
，
這
位
病
人
有
需
要
時
可
進
行
多

幾
次
S
I
R
T
；
相
反
腫
瘤
大
，
需

要
使
用
的
劑
量
大
，
就
不
能
進
行
太

多
次
數
。
」

在
藥
物
治
療
方
面
，
近
年
最
大

的
發
展
是
免
疫
療
法
。
梁
醫
生
說
，

治
療
晚
期
肝
癌
病
人
，
最
新
發
展
是

anti-P
D

-1

及anti-P
D

-L1
兩
種
藥

物
。
「
人
體
有
免
疫
力
，
在
生
病
時

能
對
抗
病
症
。
而
人
體
之
所
以
無
法

對
抗
癌
症
，
是
因
為
為
癌
細
胞
有
一

種
細
胞
凋
亡
抗
體
（P

rog
ram

 cell 

d
eath 

），
令
淋
巴
細
胞
無
法
殺
死

它
，
科
學
家
研
究
到
對
抗
此
抗
體
的
方

法
，
令
身
體
能
夠
辨
認
癌
細
胞
加
以
對

付
。
研
究
發
現
這
種
免
疫
療
法
在
治
療

黑
色
素
瘤
、
肺
癌
及
肝
癌
都
有
效
果
，

以
黑
色
素
瘤
效
果
更
為
顯
著
。
」

免
疫
療
法
是
目
前
治
療
癌
症
的

新
希
望
。
「
原
發
性
肝
癌
一
旦
擴

散
，
昔
日
只
得
一
種
標
靶
藥
物
可
使

用
，
但
只
能
延
長
數
個
月
壽
命
，
而

且
副
作
用
也
不
少
，
現
時
有
了anti-

PD
-1

及anti-PD
-L1

，
發
現
收
縮
腫
瘤

的
比
例
似
乎
比
原
來
的
標
靶
藥
優

勝
，
藥
物
目
前
已
進
入
第
三
階
段
臨

牀
研
究
，
期
望
有
天
能
徹
底
治
療
癌

症
。
」
梁
醫
生
說
。

▲

 

這
部
正
電
子
磁
力
共
振
雙
融
掃
描
系
統
，
容

許
病
人
在
同
一
次
掃
描
中
得
到
兩
組
影
像
，
幫
助

醫
生
更
準
確
地
診
斷
癌
症
。

▲ 圖為18F-FDG追蹤劑檢視病人肝臟腫瘤影像。 ▲ 這套是18F-FDG及C11-Acetate對照下的檢查影像，令醫生更清晰了解癌細胞分布。
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