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摘要摘要摘要摘要 
肝癌的診治技術日新月異，早已脫離單純手術治療的方法。10幾年前由日本發展純酒精

注射療法雖風靡一時，造福不適手術的中小型肝癌患者。新進逐漸普及的局部電燒療法，在歐

美開發成功後卻在日本發展光大，幾乎取代了純酒精療法。利用先進的超音波設備可導引診治

小型肝癌及局部復發的肝癌。另以超音波顯影劑可使超音波診斷功能比美 CT的顯影效果，可

協助早期診斷與定位辨別。電燒治療 RFA技術在日本多年發展下更能發揮其特色，使電燒效

果發揮到最大。而栓塞技術純熟能克服血管構造之變異而得到最好的效果。肝動脈化療術是日

本特別推廣技術，雖然治療有效率只有 2成，可使此部分病患腫瘤縮少，日後有機會再接受手

術切除或換肝。內視鏡手術方面日本的設備齊全，內視鏡超音波及內視鏡黏膜剝離術(ESD)在

日本已發展多年，成為日本腸胃科的國技，較諸國內尚未有系統的發展此技術，反而大陸因病

患多已快速趕上風潮，我等後學者應急起直追。 
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壹壹壹壹、目的 

  1.此行應院方任務前往日本考察，目的主要為了見習日本在肝癌治療方面的實際經驗，另外

也順道安排參觀日本消化道內視鏡診治技術的新進展。 

  2.肝癌的診治技術日新月異，早已脫離單純手術治療的方法。10幾年前由日本發展純酒精注

射療法雖風靡一時，造福不適手術的中小型肝癌患者。新進逐漸普及的局部電燒療法，在

歐美開發成功後卻在日本發展光大，幾乎取代了純酒精療法。台灣雖也有很好的經驗，但

每次醫學會聽到日本學者的介紹總有其獨到之處，故本著朝聖的心情，在高長庚盧教授的

推薦下，便決定到日本親見日本的治療手法，希望能增進自己在此方面的學識經驗，以服

務台灣本地患者。 
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貳、過程： 

  (一)準備與聯絡：先上網路了解久留美醫療中心的相關狀況，並聯絡上田中正俊教授。在地 

     的熱情應允下，開始此次訪日行程。 

  (1)10/18(一)出發、抵達福岡：搭華航飛機抵達日本福岡機場，田中俊正教授自接機，並接

送至久留美預訂的旅館。 

  (2)10/19(二)~10/22(五)久留美參訪見習：在田中俊正教授細心周到的安排下，每日至醫院跟 

隨田中俊正教授的門診、檢查診、手術(血管栓塞術及肝癌電燒術)、查房、病房個案討論 

會、跨科討論會，行程緊湊而內容充實，收益良多。 

  (3)10/23(六)休息：參觀博多市 

  (4)10/24(日)前往東京：搭國內飛機至東京 

  (5)10/25(一)參訪日本國立癌症中心：見習上、下消化道內視鏡特殊診斷技術(染色法、NBI

法、內視鏡超音波)及內視鏡黏膜剝離術。 

  (6)10/27(三)參訪順天堂大學醫學部練馬病院：跟隨傅光義醫師(台灣日僑)見習內視鏡技術 

  (7)10/28(四)返回台灣：撘華航飛機回到桃園機場。 



 5 

參、心得及建議： 

一、肝癌診斷與治療 

 (一)設備： 

    1.先進的超音波設備(CT融合虛擬導引功能)：可將 CT影像先輸入超音波主機中，經由定 

  位同步後，即可導引診治小型肝癌及局部復發的肝癌，實為一大利器。院內曾試用過相 

  同機種，的確有其奧妙之處，建議可引進以協助 RFA之進行。 

    2.超音波顯影劑：此藥劑可使超音波診斷功能比美 CT的顯影效果，可協助早期診斷與 

  定位辨別，可惜台灣市場太小，仍無藥商有意引進。 

 (二)技術： 

    1.RFA技術，雖然日本 RFA機種與國內是相同品牌，但在施行過程中利用導入針技術(國 

      內有賣)可重複入針；全麻狀態下有效控制病患體位與呼吸，提升安全性與準確性；電 

      燒時入針不部位的計畫與加熱 / 冷卻的時間控制，使電燒效果發揮到最大。建議：我 

      們可將超音波室加以擴充，利用舊麻醉機與麻醉人員協助下進行全麻式 RFA。 

    2.栓塞技術：田中俊正教授親自執行栓塞術。實是國內 /外少有肝癌專家，其技術之純熟 

  能克服血管構造之變異而得到最好的效果；合併電燒或化療能都在同一位醫師的掌控下 

  執行，有效提升治療效果。建議：若日後本院有栓塞技術的放射科醫師，也可推薦至田 

  中教授處學習。 

    3.肝動脈化療術：田中教授親自植入動脈治療導管，可在日後門診執行局部經動脈肝癌化 

      療及在 CT下動脈血管造影以評估治療效果。精準又快速掌握大型肝癌的治療效果。雖 

      然治療有效率只有 2成，可使此部分病患腫瘤縮少，日後有機會再接受手術切除或換肝。 

  建議：本院可先與醫學中心合作埋管，再回到本院進行化療，以治療此類晚期肝癌患者。 

 (三)行醫態度： 

    1.執著：田中教授在久留美醫學中心，雖只有一個病房，自己一位專研肝癌治療，但在其 

      努力下，有不少日本及外國醫師前來學習，也讓這不算大的醫院成為肝癌治療的重鎮之 

      一，也讓我感受到’山不在高，有仙則靈’的意義。 

    2.耐心：田中教授對門診 / 住院的病患都有著無比的耐心，雖然辛苦。勞累，他總甘之 

 如飴，未見抱怨而態度和善，沒有想像中日本教授的威嚴與傲慢，對我這種短期見習醫 

 師更是諄諄教誨，傾蘘相授，尤其談及孔孟仁道與孫子兵法，可應用於醫療的哲學，更 

 令我佩服。 

二、內視鏡手術 

 (一)設備：日本癌症中心的設備齊全，擺設動線流暢，加上電子影像之輔導，可在多處地點 

看到手術進行，有助學習與討論效率。 

 (二)技術： 

   1.內視鏡超音波(ESD)：此技術應用於早期消化道癌症的診斷可清楚辨別癌組織，侵犯的深 

 度，提高診斷的正確性。 

   2.內視鏡黏膜剝離術(ESD)：此技術在日本已發展多年，成為日本腸胃科的國技，很多外國 

醫師到 NCC學習此技術，但若沒有教授在旁指導協助，不易入門精熟，加上日本 NCC 

為後送中心，一半以上病患皆由各地轉入，每天都有數位病患需執行 ESD手術，容易累  
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積經驗實是其發展 ESD的助力，較諸國內尚未有系統的發展此技術，反而大陸因病患多 

已快速趕上風潮，我等後學者應急起直追，在有心人(已有幾先進中生代醫學中心醫師聯 

合組織)的帶動下，推展此技術，以造福病患。 

建議：明年由楊智超醫師到日本 NCC研習此技術並加推廣。 
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肆、附件：  

一、照片 
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門診跟診
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超音波顯影劑 

 
 

 

先進的超音波設備(CT融合虛擬導引功能) 
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全麻式肝癌電燒術

 

親自執行肝癌栓塞
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肝癌局部化療術

 
 

 


