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質子治療相比傳統的放射治療，因射線能量有「布拉格峰」的物理特性優勢，既能瞄準腫瘤，亦

可減少對周邊正常器官與組織的影響，有利以「高劑量、少次數」方案，為癌症患者帶來高效而

安全的治療選擇。 

 

當質子治療應用於不同器官的腫瘤時，更可輔以「進階版」技術提升療效。例如在以軟組織為主

的前列腺，可採用先進的立體定位質子治療及注入啫喱膠填充劑等方法，進一步減低對鄰近前列

腺的直腸、膀胱的影響，患者不用顧慮治療後遺症，對預後生活質素的影響，日後出現繼發性腫

瘤的機會亦大幅降低。 

 

根據香港癌症資料統計中心數據，前列腺癌是香港男性的第三大癌症，每 25 名男性便有一人有機

會在 75 歲前發病。隨着前列腺特異抗原（PSA）篩檢愈趨普及，更多患者能及早發現癌蹤；事實上，

本地有四分之三的新症個案屬早期至中期，並未出現轉移，如能及時治療，早期患者的根治機會可

超過九成。 

 

多項大型醫學研究顯示，放射治療應用於早期至中期、未出現轉移的前列腺癌，其根治效果可與手

術治療媲美。因此，前列腺癌患者在選擇治療方案時，其關注點除了根治機率，亦應考慮治療過程、

後遺症及對痊癒後生活質素的影響。一般而言，手術治療具入侵性、需在全身麻醉下進行，而切除

癌組織後有機會出現小便失禁、影響性功能等後遺症；而傳統放射治療，雖較少出現上述風險，但

因前列腺鄰近直腸、膀胱，有機會影響鄰近器官，引致大小便帶血等後遺症。然而，隨着新式放射

治療——質子治療的普及，前列腺癌患者可選擇這種既有根治之效、而副作用及後遺症大幅減少的

治療方案。 

 

照射準確無誤 

 

有別於傳統放射治療的光子射線，質子射線在物理上能夠在進入身體時，只釋放極低輻射量，直至
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到達目標腫瘤後才爆發能量，集中消滅癌細胞，然後射線立即消散；這種稱為「布拉格峰」的物理

特性，令質子治療更為精準，顯著降低腫瘤附近正常組織所接收的輻射量。前列腺的結構以軟組織

為主，故癌灶的位置可隨軟組織的移動而出現微細變化；要確保在治療當天，質子射線能準確無誤

地照射目標癌灶，定位亦是重要一環。 

 

現時，我們會為前列腺癌患者採用「立體定位質子治療」（Stereotactic Body Proton Therapy），做法是

在質子治療前約兩星期，先由泌尿科專科醫生，於會陰位置（肛門與尿道之間）以幼針將三至四顆

金屬標記注入患者前列腺，作為治療定位之用；這金屬標記體積約一至兩毫米，細小如人體鈣化點。

治療當天，醫護人員會透過磁力共振影像導航技術，確定患者當天的前列腺軟組織及周邊直腸、膀

胱位置與治療前紀錄相符，然後以金屬標記位置作第二重定位才展開治療；如位置有所偏差，便會

調校質子治療床的位置，直至金屬標記定位完全相符。這些金屬粒不帶輻射、對人體無害，注入體

內亦不會被金屬偵察器發現，所以治療後毋須取出。 

 

另外，由於前列腺位於直腸前方，置入金屬標記時，同步在前列腺與直腸之間注射啫喱膠填充

劑，阻隔質子射線進入直腸，進一步減少直腸接收質子射線的劑量；而這些填充劑於注入後六個

月會被人體吸收，故此不用於治療後取出。以往，約有 5%至 10%接受傳統放射治療的前列腺癌患

者有直腸出血的後遺症，而質子治療可進一步將此風險減至少於 1%。 

 

提高治療效率 

 

為何追求「精準」治療這樣重要？因為它可促成採用「高劑量、少次數」治療，把傳統超過 30 次

的放射治療療程減至 5 次，而每次照射劑量更高，只需兩至三星期便可完成療程。這方法不僅可顯

著縮短治療時間，還能提高效率，同時減少放射治療為病人所帶來的身心負擔。較年長的患者即使

未必適合手術治療，亦可採用療程相對容易應付且高效的質子治療方案。隨着質子治療技術不斷發

展，醫學界將通過更多臨床研究，進一步優化方案，為患者帶來更精準、高效的治療選擇。 
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