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偵測早期肺癌（Lung Cancer）最佳工具為低
劑量電腦斷層，但因費用高使許多人怯步，失去發
現早期肺癌機會。希望藉由這門課讓我對臺灣新國
病-肺癌，有不同認識，亦可增進對肺癌的知識及對
肺癌治療有初步認識及探索對這方面的興趣！

動機

學習成果

肺癌

基本可分兩類：小細胞肺癌v.s.非小細胞肺癌。

癌症分期

 第一期：1H，3公分以下無淋巴結或遠處轉移。
 第二期：腫瘤大於5公分有局部淋巴結轉移。
 第三期：A期腫瘤已非常大，有局部或遠中隔腔

的淋巴結轉，仍可手術。但這一類腫瘤很大，復
發機會非常高。通常手術後須追加其他治療。

 第四期：遠處轉移，如腦部，骨頭，肝臟等的器
官，基本上只能控制，而沒有根治的機會。

肺癌如何分期

三指標→代表病患的嚴重程度。

 一期：腫瘤大小跟位置，腫瘤越大分期越晚。

 二期：腫瘤長在靠周邊位置，較容易手術切除，
腫瘤分期就稍早一點。相反，腫瘤可能在支氣管，甚
至在胸壁橫膈膜上面。

 三期：沒有結轉移淋巴結（A）；轉移到近端淋巴
結（B）。
 四期：腫瘤轉移任何遠處器官或腫瘤右側轉移左
側、產生惡性熱膜積水、心包膜積水，皆為遠處轉移

治療

零期或一期，手術切除就算是根治了。第二期開始淋巴結轉移，或遠處轉移需全身治療。治療大多只是控制
目的，全身性治療有以下：
 化學治療：傳統抗癌藥物殺死癌細胞。治療方式大部分是破壞自身細胞的DNA合成，它不只殺掉腫瘤細
胞，連正常的細胞（如：骨髓細胞、毛髮細胞、粘膜細胞）也會受到影響，白血球會下降，免疫力會降低，
可能會掉頭髮（毛囊細胞被破壞）等副作用極為嚴重，目前化學治療有稍微在減少趨勢。
 標靶治療：治療只針對癌細胞特有的蛋白質，或針對它基因來做攻擊（較不傷害正常細胞）。
 免疫治療：用藥物活化免疫系統辨識並摧毀癌細胞。
以上治療雖可控制肺癌，通常會產生抗藥性，早期診斷使用有效治療，才是根治肺癌最好的方法！

分期 五年存活率

原位癌 >95%

第一期
A 80-90%

B 70%

第二期
A 60%

B 50%

第三期
A 30-40%

B 25%

第四期 10%

國際肺癌臨床分期原則

分期 腫瘤狀況 淋巴結轉移 遠處轉移

一 沒有侵犯重要組織 無 無

二 沒有侵犯重要組織 局部 無

三 侵犯重要組織 較遠處 無

四 任何情況 任何情況 有

學習心得

陳晉興教授「一堂課讓你認識肺癌」，我學到了許
多肺癌關鍵知識，分享我的學習心得如下：
 肺癌其發病率和死亡率相當高，其中吸煙、環境

空氣污染和基因等因素與肺癌的發病密切相關。
 對於肺癌的早期診斷和治療方法有更深入了解，

幫助如何早期發現肺癌並採取及時治療。
 我感受到肺癌患者心理和社會支持的重要性，肺

癌患者和其家人需要獲得全面的支持和理解。
 寶貴的學習經歷，深刻體會健康的重要，激發我

對健康的關注和責任感，我把知識運用到生活，
分享給家人親友認識肺癌和預防方法，並持續關
注肺部健康，繼續學習和推廣相關的健康議題。
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