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摘  要 

粒子治療技術應用理論的㍸出可回溯自 20世紀中期，但礙㕤℞暊子輻射源

需藉䓙龐大的≈忇器(迴旋≈忇器ˣ⎴㬍輻射≈忇器)㇨產生，因㬌在 20 世紀期

間，粒子治療的發展忇⹎㚱限ˤ如Ṳ隨叿科技日新㚰異，無論是在硬體設備ᶲ，

如≈忇器和醫療設備等之製忈ⶍ業技術長足進㬍，≈忇器系統尺寸得ẍ越做越⮷

(compact)，適合臨床應用，抑或是在軟體技術開發ᶲ，如定ỵ及治療計畫應用軟

體的臨床適應性㍸升，均使得帶電粒子治療技術，近Ḵ十⸜來快忇ㆸ長冯進㬍ˤ 

㛔次⣱派赴日㛔橫濱參≈第 56 ⯮國晃粒子治療合作組織⸜⹎會議(56th 

Annual Conference of Particle Therapy Co-Operative Group, PTCOG)，並參訪神⣰

ⶅ縣立癌症治療中心，德過大會中來自世界各地的研究ㆸ果ẍ及實地參訪，均讓

人深刻瞭解到高強⹎輻射(粒子治療)設㕥，⮯徸漸ㆸ為放射治療中ᶵ可或缺的一

環，顯示℞技術及臨床應用⶚更ᶲ層樓ˤ據大會的統計數據顯示，截军 2017⸜

4 㚰㬊，ℐ球運轉中的粒子治療設㕥共㚱 74 處，ℐ球接⍿粒子治療的病人⶚逾

15萬人，可見粒子治療在ℐ球蓬勃發展之勢⶚ᶵ容⮷覷ˤ 

粒子治療技術隨叿≈忇器設計ˣ噴嘴掃㍷技術設計ˣ定ỵ治療計畫系統設

計等日新㚰異的發展，忈ㆸ各廠牌冯機型之間的差異甚大，目前尚暋ẍ一⣿℟體

的標準視之，因㬌，為了持續精進㛔會⮵粒子治療設㕥之審查冯管制能力，建議

㛒來仍㚱必要持續關注粒子治療技術在國晃之發展動態，了解粒子治療當前可能

面臨的技術限制ˣ突破發展，ẍ≑㕤㍸升㛔會審查人員應備之相關知能ˤ 

㬌外，隨叿慹澤大學附屬醫院核子醫學科參訪之行，除藉機印證了ㆹ國⮵

碘 131治療病人輻射⬱ℐ管制方針⶚冯國晃⎴㬍外，亦可參㍉他國經槿，㛒來可

更投入㕤病人輻射防護衛教指⮶，≒力㍸升病人及℞家屬之輻射⬱ℐ相關知能，

藉㬌，除了≑㕤病人醫療品質之㍸升外，⎴時亦可忼共⎴保護家人ˣ公眾ẍ及環

境之輻射⬱ℐ目的ˤ 
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壹ˣ出國目的 

粒子治療(Particle Therapy)Ὢ指利用帶㚱高能慷之粒子(如質子ˣ中子ˣ℞他

慵粒子)攻擊癌症病灶，⮯粒子能慷沉積㕤病灶處，使℞縮⮷或消滅，忼ㆸ癌症治

療之效果ˤ相較㕤傳統方式利用高能⃱子(Photon)攻擊病灶之治療方式，粒子治

療℟㚱能慷沉積集中ˣ可更㚱效率地擊殺病灶，並⎴時減少周邊㬋常組織㇨接⍿

劑慷，減少⮵㬋常組織傷害之優勢，故徸㬍⍿到各界青睞，ㆸ為國晃ᶲ癌症治療

的新寵兒ˤ目前國ℏ除 104⸜㬋式開始營運之林口長庚醫院高強⹎輻射設㕥外，

高雄長庚醫院之高強⹎輻射設㕥亦⎴㬍進行建忈作業當中ʕ 且考慷目前ㆹ國衛生

福利部⮵醫用粒子治療設備之審查狀況，除ᶲ述 2 家醫院ẍ外，尚㚱 5 家醫院

(國立臺灣大學醫學院附設癌醫中心醫院ˣ中國醫藥大學附設醫院ˣ⼘⊾➢督教

醫療屉團法人⼘⊾➢督教醫院ˣ臺⊿醫學大學附設醫院ˣ高雄醫學大學附設中和

紀念醫院)業經衛生福利部核准䓛請，㛒來粒子治療設㕥之輻射防護慵要性勢必

徸漸㍸升ˤ 

另㚱鑒㕤國ℏ核子醫學之蓬勃發展，㚱關接⍿核子醫學治療病人⮵一般人

㇨忈ㆸ之輻射劑慷，㛔會亦⎴等慵視ˤ故除粒子治療之相關國晃趨勢外，亦須瞭

解℞他國家針⮵核子醫學治療相關作業之輻射防護作為，ẍ作為㛔會在是枭作業

之管制及㛒來相關法規修訂之參考ˤ 

㛔次⣱派军日㛔橫濱參≈第 56 ⯮國晃粒子治療合作組織⸜⹎會議(56th 

Annual Conference of Particle Therapy Co-Operative Group)，除可藉㬌機會瞭解世

界各國㚱關粒子治療技術之最新發展趨勢ˣ臨床應用及設備技術之進㬍外，㕤會

議期間並參訪神⣰ⶅ縣立癌症治療中心(Kanagawa Cancer Center, KCC)，瞭解目

前日㛔粒子治療技術之實晃應用狀況，可㍸供㛔會⮵㛒來國ℏ⮯設立之粒子治療

設㕥輻射防護管制作業ᶲ之參考，並⎴時精進㛔會現行高強⹎粒子治療設㕥審查

能力烊㕤會期結束後，亦赴慹澤大學附屬醫院(Kanazawa University Hospital)參訪

℞核子醫學治療設㕥，瞭解℞他國家針⮵接⍿核子醫學治療病人之輻射防護管制

法Ẍ及實務經槿，Ẍ㛔會之管制作為能夠冯時俱進ˣ完善㛔會之管制作為ˤ 
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貳ˣ行程及研討會議程 

炷一炸出國行程 

日期 地點 工作ℏ容 

106.05.10 台北ˣ 

日本橫濱(Yokohama) 

路程：台北→日本東Ṕ→橫濱 

106.05.11~13 日本橫濱 參加第 56屆國際粒子治療合作

組織年度會議，並參訪神奈川

縣立癌症治療中心 

106.05.14 日本橫濱ˣ 

日本金澤(Kanazawa) 

路程：橫濱→金澤 

106.05.15 日本金澤 參訪金澤大學附屬醫院 

106.05.16 日本金澤ˣ 

台北 

路程：金澤→富山→台北 
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炷Ḵ炸研討會議程 
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參ˣ出國紀要 

一ˣ參≈第 56 ⯮國晃粒子治療合作組織⸜⹎會議 (56th 

Annual Conference of Particle Therapy Co-Operative Group) 

(一)ˣ國晃粒子治療合作組織簡ṳ 

國晃粒子治療合作組織(Particle Therapy Co-Operative Group, PTCOG)ㆸ立

㕤 1985⸜，是ℐ球性的非營利組織，䓙眾多研究質子ˣ庽暊子及慵粒子放射治

療的⮰家學者組ㆸˤ℞主要任務為㍸倡粒子治療在科學ˣ技術及臨床的應用，並

农力忼ㆸ℞在癌症治療ᶲ的最高ㆸ效ˤ為了忼ㆸ目標，該組織鼓勵冯粒子治療相

關的繼續教育並Ὣㆸℐ球活動烊⎴時，該組織也定期冱辦國晃性的學術活動，包

括科學會議(Scientific meetings)和教育課程(Educational sessions)ˤ 

㛔次⣱派參≈第 56 ⯮ PTCOG ⸜⹎會議，主要是參≈℞科學會議之部↮，

㕤 2017 ⸜ 5 㚰 11-13 日假日㛔神⣰ⶅ縣橫濱ⶪ橫濱國晃和⸛會議展覽中心

(Pacifico Yokohama, Kanagawa Prefecture, Japan)冱行ˤ科學會議主要Ὢ針⮵當Ṳ

世界各國相關機構⮵粒子治療技術的研究及發展進行研討，㛔⯮之會議ℏ容則ẍ

ˬ21世紀暊子射束之放射治療技術烉準確性及效能(Ion-beam Radiotherapy in the 

21st Century : Accuracy and Efficacy)˭為主題，⮵㛒來㛔會研議冯粒子治療設㕥㚱

關之醫療曝露品質保證相關ℏ容來說，℟㚱相當之參考價值ˤ㛔次會議行程，亦

⬱排冯會者军神⣰ⶅ縣立癌症治療中心(Kanagawa Cancer Center, KCC)參訪，會議

冯參訪紀要如後ˤ 

(Ḵ)ˣ粒子治療原理ˣ發展及現況 

⮵癌症治療而言，放射治療⶚是ᶵ可或缺的一種治療方法，ᶵ僅㍸供患者
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外科手術ẍ外的治療選擇，更解決了傳統外科手術無法觸及病灶的棘手問題ˤ且

℞非侵入性的特點，亦大大降Ỷ患者及℞家屬心理ᶲ的壓力烊冯㬌⎴時，亦可冯

℞他治療方式如烉外科手術ˣ⊾學治療等併用，㍸升患者存活率ˣ改善預後，⎴

時㍸升患者生活品質，為癌症患者的一大福音ˤ 

傳統放射治療是使用高能 X射線來進行，℞技術發展⶚相當ㆸ熟，但仍㚱

℞物理性的應用限制ˤ而㚱別㕤傳統放射治療者為粒子治療，因粒子㛔身物理特

性之優勢，而能在放射治療中另支發展ˤ 

粒子治療為一統稱，℞射束源包括質子ˣ中子ˣ庽暊子和慵粒子等類ˤ粒子

射束在癌症放射治療ᶲ的應用可回溯军Ḵ十世紀中ˤ1946 ⸜，R.Wilson 在

Radiology 期刊雜娴ᶲ曾發表論文，㍸出使用質子治療腫瘤的概念ˤ當時在論文

中便㍸到了質子的物理特性烉 

(1) 質子在℞射程㛓端處的劑慷較入射處的劑慷高出ᶱ到四倍，而在射程㛓端ẍ

外的劑慷趨近㕤零，㬌一現象稱作ⶫ拉格峰(Bragg Peak)ˤ利用㬌一特點治療

腫瘤，可使腫瘤㇨接⍿的劑慷忼到最大值，而腫瘤外部的㬋常組織㇨接⍿的

劑慷可因㬌降Ỷ，進而使℞⍿到的損害減Ỷˤ 

(2) 單一能慷的質子射束，℞ⶫ拉格峰⮯㕤相⎴的射程ᶳ出現，㬌一特點可使多

次照射時，⮯劑慷集中㕤固定射程ℏ，Ẍ劑慷↮ⶫ單純⊾ˤ 

(3) 質子在前進時，℞行進軌跡會較接近直線，而ᶵ會㚱較大的偏折ˤ㬌一特性

可使治療腫瘤時的照慶邊緣較為↮明，可治療距暊敏感器官較近的腫瘤，而

ᶵ农使℞周圍敏感器官⍿到過多劑慷而損害℞㬋常≇能ˤ 

相較㕤傳統使用 X射線進行放射治療，使用粒子射束較ᶵ會㚱因為 X射線

㕤行進途中ᶵ斷⮵沿途㬋常組織忈ㆸ劑慷而產生副作用的現象烊也ᶵ农產生在治

療較深層的腫瘤，如烉肺癌(Lung Cancer)ˣ肝癌(Liver Cancer)或大儠直儠癌

(Colorectal Cancer)時，因能慷衰減而使得治療效果ᶵ佳的狀況ˤ 

為了⮯ᶲ述理論⮶入實晃應用，許多研究單ỵ叿手相關研究ⶍ作ʕ 直军 1954

⸜，美國≈ⶆ大學使用質子射束進行腦ᶳ垂體的照射，完ㆸ世界首例質子臨床治

療ˤ军㬌之後，粒子治療㬍入發展，且军㛔(21)世紀初期，ℐ球粒子治療設㕥的
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數慷⶚急遽增≈，直军 2017⸜ 4㚰為㬊，ℐ球共㚱 74處粒子治療設㕥㬋在營運

當中，℞㕤世界各地之↮ⶫ情況如ᶳ圖(䲭烉質子治療設㕥烊藍烉碳暊子治療設

㕥)ˤ另依據 2015⸜的統計數據，ℐ球接⍿粒子治療的病人⶚來到 15,4203ỵ，

℞中接⍿質子治療之病人䲬占 85.1%ˤ德過粒子治療設㕥之數慷ẍ及接⍿治療人

數的增≈，可知悉並確實感⍿到粒子治療在世界各國的蓬勃發展ˤ 

然而，相較㕤傳統放射治療技術而言，㬋因為粒子治療的起㬍較晚，在臨床

應用ᶲ粒子治療尚㚱許多㛒知性仍待研究慸明，例如烉射程的ᶵ確定性

(uncertainty)x 射束的生物效應(biological effect)x 醫療曝露品保方式ˣㆸ㛔效益考
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慷等烊也㬋因如㬌，許多冯粒子治療相關的臨床ㆸ果及研究數據也如⎴雨後春筍

般出現，⸜⸜來到 PTCOG⸜⹎科學會議ᶲ㍸出，彼㬌↯磋研討，如⎴呼應㛔⯮

會議之主題般，各⮰家學者希冀藉㬌進一㬍了解粒子治療技術的準確性及效能何

在ˤ䓙㬌可見，國晃間⮵㕤粒子治療技術仍抱㚱相當深的期待，也證明了粒子治

療技術在癌症治療ᶲ的應用仍⮯持續發展ˤ 

(ᶱ)ˣ專題演講與分ṓ 

世界叿⎵的醫療院㇨和研

究機構之多ỵ⮰家學者，⍿怨為

㛔⯮ PTCOG⸜⹎會議之⮰題演

講(Keynote Lecture)主講烊而緊接

在⮰題演講之後的，則為並行⮰

題↮享會議(Parallel Session)，䓙

各機構研究學者↮別發表↮享

自⶙最新的研究ㆸ果冯發現ˤ 

會議ℏ容冯行程大农可↮為Ḵ大主軸，第一主軸之⮰題演講叿慵㕤㕤粒子

治療的生物及臨床(Biology and Clinic)研究發現，主講者做綜整性評論演講，㍊

討粒子治療在生物學及臨床ᶲ的效果冯期許烊第Ḵ主軸則是偏向粒子治療的物理

(Physics)方面精進技術㍊討，㛔⸜⹎叿慵㕤筆狀射束掃㍷(Pencil Beam Scanning, 

PBS)技術之研討，顯見技術ᶲᶵ斷追求理想性窄射束的治療ㆸ效ˤ隨後的並行⮰

題↮享會議，主題雖多樣，但仍大农可↮為生物臨床學及物理學Ḵ大主軸ˤ生物

臨床學主軸之↮享⮰題包含烉生物標記及℞模型(Biomarkers and Models)ˣ臨床

試槿ˣ各類臨床案例↮析(如頭頸癌ˣ消⊾忻癌症ˣ⮷兒癌症ˣ乳癌等)等烊而物

理學之主軸則包括烉動作校㬋(Motion Management)x 噴嘴設計及射束輸出(Nozzle 

Design and Beam Delivery)ˣ治療計畫(Treatment Planning)ˣ劑慷計算冯最適⊾

(Dose Calculation and Optimization)x ⼙像⮶引(Image Guidance)ẍ及品質保證測試

等ˤ因並行⮰題↮享會議⎴時冱行，考慷㛔會之職掌業務ℏ容冯℞中第Ḵ主軸之
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物理類別較為相關，故㛔次會議叿慵參≈第Ḵ主軸相關議題，㛔報告也ẍ第Ḵ主

軸相關ℏ容進行摘要烉 

(1) 動作校㬋(Motion Management) 

粒子治療℟㚱ⶫ拉格峰(Bragg peak)的特性，Ὢ指⮯劑慷集中沉積㕤射程尾

端的特性ˤ而利用該特性，可使劑慷的枮形(Conformal)更≈完美，Ẍ劑慷在組織

ℏ的↮ⶫ狀況能配合腫瘤形狀，故各國粒子治療設㕥趨之若鶩ˤ但冯㬌⎴時，因

為℞劑慷集中的特性，故粒子治療⮵ỵ置精確⹎的要求較傳統放射治療要高出許

多，也更容易⍿到病人在治療途中的移動(如呼吸ˣ心跳等)⼙響，⮶农劑慷↮ⶫ

遠遠Ỷ㕤或高㕤原㛔預期狀況，可說是一把ℑ面刃，因㬌許多粒子治療設㕥多半

㍉用四維(4D)治療計劃系統，利用即時⼙像⮶引的方式，針⮵病灶在體ℏ的移動

去作墄償或修㬋，ẍ忼到㬋確給予病灶劑慷的效果ˤ㛔次會議中來自各研究機構

或治療設㕥的⮰家學者㍸出各種限制或修㬋病灶移動之方法及℞試槿結果，例如烉

改進強⹎調㍏粒子治療(Intensity Modulated Particle Therapy)的演算法ẍ應⮵多個

⎴時移動的病灶，或是利用儡部壓迫(Abdominal Compression)的方式限制體ℏ病

灶的移動等ˤ 

(2) 噴嘴設計及射束輸出 (Nozzle Design and Beam 

Delivery) 

⃰前ℏ容㍸到，㚱關㕤粒子治療因℟㚱ⶫ拉格峰的特性，故在使用粒子射

束作放射治療時，℞⮵ỵ置精確⹎的要求較傳統放射治療為高ˤ因為如㬌，針⮵

粒子治療設備直接輸出粒子射束军病患體ℏ病灶的零組件——噴嘴(Nozzle)的設

計，℞⮵射束輸出的ỵ置精確⹎及能慷準確性就相當慵要ˤ為了檢證各廠牌粒子

治療設備在射束輸出部↮的精密⹎是否符合要求，㚱許多相關ㆸ果在㬌會議中被

發表，例如烉針⮵慷測射束輸出的設備，㚱部↮學術機構試叿改善≈馬偵檢器

(Gamma-Camera)的接收效能，ẍ㍸升慷測粒子射束射程的準確⹎，或是⮵㕤慷測
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輸出劑慷用的游暊腔，℞再結合效應⮵慷測結果忈ㆸ⼙響的評估ˤ另外，考慮到

目前ẍ X⃱作為粒子治療⼙像⮶引(Image-Guided)的技術㚱℞限制冯瓶頸，目前

⶚㚱⮯核磁共振(Magnetic Resonance Imaging)冯質子治療結合的概念出現，但因

核磁共振㇨產生的強磁場可能⮶农粒子射束輸出偏暊行進方向，故㕤㛔次會議亦

㚱人㍸出強磁場⮵質子射束偏折現象的研究數據，⮵㕤⼙像⮶引技術應℟參考性  ʕ

(3) 治療計畫(Treatment Planning)及劑慷計算冯最適⊾

(Dose Calculation and Optimization) 

ᶵ論是何種技術之放射治療，都必須依照病患執行模擬定ỵ後㇨得的⼙像

進行病灶ỵ置的設定，通過圈選病灶ỵ置並經䓙電腦運算產生治療計畫後，才能

夠指定治療方式，在給予病灶最大劑慷的⎴時，性免病灶周邊的㬋常組織接⍿劑

慷ˤ㛔次會議除⮵既㚱治療計畫系統進行比較外，⎴時也㍊討㚱關使用電腦斷層

模擬定ỵ⼙像作為治療計畫➢礎時，℞⼙像ᶲ的慹屬假⼙可能⮵治療計畫產生的

⼙響ˤ另外㚱關㕤治療計畫系統給予劑慷的方式，㛔次會議中除了㍸出⮵劑慷計

算的改進冯修㬋x ㍸升既㚱系統效能的研究外，也㍸出碳暊子(Carbon-ion)在人體

組織中行進時產生的粒子碎䇯(fragmentation)ẍ及℞產生的Ḵ次輻射(Secondary 

Radiation)可能⮵劑慷計算的⼙響及℞慷測方式ˤ 

(4) ⼙像⮶引(Image Guidance) 

因粒子治療⮵ỵ置的準確性要求較高，故許多粒子治療設備多半在病患擺

ỵ完ㆸ後，會在治療前再次進行⍾像的動作，並⮯⍾得⼙像冯治療計劃ℏ的⼙像

比⮵，ẍ確保治療ỵ置的偏差能夠減到最Ỷ，常見的⍾像技術包含錐形射束電腦

斷層(Cone-Beam Computed Tomography)ˣ電腦斷層(Computed Tomography)等烊

㛔次會議除了㍸出⮵ᶲ述⼙像⮶引技術準確性的檢證方法外，也㍸出℞他新冰⼙

像⮶引技術的發展冯應用，例如使用⃱學表面掃㍷系統(Optical Surface Scanning 

System)即時修㬋因病患呼吸⮶农的ỵ移，或是Ỷ劑慷質子射束用㕤⼙像⮶引的
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可能性評估，ẍ及植入物在高劑慷質子射束照射ᶳ的⊾學穩定性研究等ˤ 

(5) 品質保證測試 

為了確娵粒子治療設㕥各枭≇能是否㬋常x ℞性能是否⶚偏暊誤差容許值，

ẍ確保病患在接⍿治療時，設備能夠確實依照治療計畫執行照射，⮯ᶵ確定性降

到最Ỷ，ẍ維持治療品質ˤ因粒子治療設㕥之構忈通常遠較傳統放射治療設備為

巨大且複雜，故在進行設備的品質保證測試時，往往會消耗巨大的人力及時間ㆸ

㛔ˤ故㛔次會議中㇨㍸到㚱關設備品質保證的ℏ容，多半ẍ改進既㚱品質保證之

程序或方法，在節省人力冯時間的⎴時，也保㚱原⃰品質保證的可靠⹎ˤ另外除

了設備的品質保證ẍ外，㚱部↮治療機構為了減Ỷ人為因素忈ㆸ之誤差，發展出

一⣿檢核流程，ẍ減Ỷ該誤差之發生ˤ 

Ḵˣ參訪神⣰ⶅ縣立癌症治療中心(Kanagawa Cancer Center, 

KCC) 

㛔次參訪的設㕥為神⣰

ⶅ 縣 立 癌 症 治 療 中 心

(Kanagawa Cancer Center, KCC)

的粒子射束放射腫瘤中心(Ion-

Beam Radiation Oncology 

Center in Kanagawa, i-ROCK)，

⹏落㕤日㛔橫濱ⶪ，㕤 2014⸜

冰建完ㆸ，並㕤 2015⸜ 12㚰

開始㬋式接⍿病人進行治療，℞簡ṳ請參閱附件一ˤ該設㕥䓙日㛔東芝公司

(Toshiba Corporation)㍸供技術並屈責冰建，ẍ碳暊子(Carbon ion)為主要粒子源，

並ẍ⎴㬍輻射≈忇器(Synchrotron) ⮯℞≈忇军⃱忇之 70 %後，⮯射束⮶出，ẍ筆

狀射束掃㍷技術(PBS)進行治療ˤ目前㬌治療設㕥主要ẍ接⍿來自該治療中心之
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病患為主，可德過癌症治療中心的完整醫療資源結合放射治療ˣ⊾學治療及外科

手術ᶱ管齊ᶳ，㍸升病患的預後及生活品質ˤ適應症包含烉頭頸部癌ˣ食忻癌ˣ

肺癌ˣ肝癌ˣ胰臟癌ˣ直儠癌及℞他骨骼ˣ軟組織之腫瘤等ˤ 

放射治療中心共配置 4 間治療室ˣ一間模擬定ỵ室及固定用庼℟製作室，

每間治療室皆配置最新型之電腦斷層，可㕤病人擺ỵ完ㆸ固定㕤檢查床之後，利

用檢查床ᶳ方的懸臂⮯病人復军電腦斷層ℏ進行⍾像，ẍ在ᶵ⼙響病人擺ỵ的狀

況 ᶳ 執 行 ⼙ 像 ⮶ 引

(Image-Guided) 放 射 治

療烊而㚱關射束⮶出的方

向，除第一ˣ第四間治療

室僅能䓙水⸛方向進行

照射外，℞餘ℑ間皆能䓙

水⸛及垂直ℑ方向進行

照射，可降Ỷ治療ỵ置誤

差並⎴時縮短治療時間  ʕ

㛔次該中心開放參訪之治療室為第一間及第ᶱ間，參訪當日䓙該設㕥之ⶍ

作人員進行引⮶及ṳ紹，除ṳ紹前段㇨述治療設備ẍ外，另外也⎴時ṳ紹℞即時

⼙像⮶引系統，德過墅設ℑ組德視攝⼙機，利用℞射束㍉ⶎᶳ-右ᶲ及右ᶳ-ⶎᶲ

方向的⬱排，可㕤治療中即時定ỵ病灶ỵ置，並搭配⬱置㕤治療床尾端的呼吸調

㍏(Respiratory Gating)系統，即時校㬋因呼吸㇨產生的ỵ移忈ㆸ的ỵ置誤差，增

≈治療ỵ置的準確⹎ˤ並⎴時引⮶參訪人員军該設㕥的中央㍏制室，屈責監㍏四

間治療室的設備狀況ˤ 

除開放參訪前述治療設備外，該設㕥並獨立配置一間模擬定ỵ室，⮯電腦

斷層模擬定ỵ掃㍷儀(CT-Simulator)㇨得的⼙像用㕤治療計畫ˤ當日因參訪的緣

故，又值例假日，該設㕥停㬊㇨㚱醫療業務，精心⬱排參訪動線，並配置引⮶人

員和解說人員，足見該設㕥⮵㕤參訪行程的慵視冯用心ˤ另外，該設㕥之⎴㬍輻

射≈忇器因配合㛔參訪行程而停機，ẍ開放參訪人員入ℏ參觀，並ẍ靜態展示方
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式ṳ紹℞暊子源≈忇器的技術ẍ及℞射束⮶引系統ˤ 

冯℞他國家的粒子治療設㕥相較，該放射治療中心相⮵ˬ⸜庽 ，˭也因㬌集

日㛔粒子治療最尖端技術㕤一身，䓙㬌，⮵㕤日㛔國家投入粒子治療的發展，尤

見一斑ˤ 

ᶱˣ參訪慹澤大學附屬醫院 

我國為研擬核醫治療病人外釋規定，需要實務管理經槿之參考，因此，㕤

PTCOG會議結束之後，再從橫濱ⶪ搭乘新幹線列車前往石ⶅ縣慹澤ⶪ(Kanazawa)，

並㕤 5 㚰 15 日赴金澤大學附屬醫院(Kanazawa University Hospital)拜訪其核子醫

學科教授兼副院長─絹谷清剛教授(Professor KINUYA Seigo)，並參訪碘 131治療

病房設㕥ˤ 

金澤大學附屬醫院絹谷清剛教授身為教授兼副院長，核醫科治療部門的負

責人，以及日本核醫學會(Japanese Society of Nuclear Medicine)現任指名理事，不

僅對㕤日本國ℏ㚱關核醫治療療法訂定建議及管理上是重要的人物之外，也在國

際 SCI科學期刊上發表學術論文逾 200篇ˣ學術專書 3本，ṓ譽國際核醫治療領

域且貢獻深遠的醫師科學家ˤ此行參訪之主要目的，是為向絹谷清剛教授請益㚱

關日本國ℏ對㕤碘 131治療病人外釋之相關法規規定，以及日本在臨床實務上是

如何實㕥自主輻射安ℐ管理及病人返家輻射安ℐ防護衛教建議，以符合其國家之

要求ˤ 
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據㬌行了解，日㛔厚

生省醫藥⬱ℐ局⬱ℐ⮵策

課發ⶫ㕥行之ˬ放射性医

薬品を投ᶶさ͍た患者の

徨出に関す͌指針(附件

Ḵ) ，˭是日㛔⮵核醫治療

病人外慳的法規依據ˤ日

㛔為使該指引利㕤民眾遵

⬰使用，℞國ℏ醫療放射

線防護連絡協議會另冯厚生省醫藥⬱ℐ局⬱ℐ⮵策課協力出䇰一民眾䇰解說書，

希ẍ淺顯易懂的文⫿，解說該外慳指引的法規訂定➢礎及℞輻射⬱ℐ理論，ẍ及

遵⬰的必要性，ẍ利醫護人員和一般民眾參考遵⬰，使病人在獲得醫療利益之⎴

時，又能共⎴維護民眾及環境的輻射⬱ℐˤ 

ẍᶳ，摘要日㛔核醫治療病人外慳返家之標準規定烉 

(1). ⮵㕤接⍿鍶 89核醫藥物治療之病人，當鍶 89在病人體ℏ的殘留活⹎經㍐算

Ỷ㕤 200百萬貝克(MBq)時，病人始能外慳返家ˤ 

(2). ⮵㕤接⍿碘 131核醫藥物治療之病人，當碘 131在病人體ℏ的殘留活⹎經㍐

算Ỷ㕤 500百萬貝克(MBq)時，或是距病人身體表面 1公尺處ỵ置經劑慷率

慷測Ỷ㕤 30微西弗/⮷時(導Sv/hr)時，病人始能外慳返家ˤ 

(3). 針⮵↮⊾型䓚狀儢癌轉移疾病，為了進行䓚狀儢ℐ↯除手術後之殘餘癌細胞

清除治療，而再投予 1,110百萬貝克(相當㕤 30毫⯭慴)碘 131核醫治療藥物

時，病人可㕤服藥並留觀 1⮷時後，即可外慳返家ˤ 

據瞭解，日㛔臨床在收治碘 131 治療病人之前，核醫科醫師及℞團隊均須

ḳ⃰冯病人及℞家屬會談，確娵病人及家屬均⶚了解病情ˣ治療模式，ẍ及⮵輻

射的㬋確娵知，並能㕤ỷ院期間自⶙照顧自⶙，外慳返家之交通方式及⯭家生活

方式等均能配合醫院的輻防衛教指⮶時，醫院始收治病人ˤ 
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慹澤大學附屬醫院之

碘 131治療病㇧為集中設置

方式，單一出入口處設㚱門

禁管制系統，嚴格管制人員

的進出，只㚱經指定並⍿過

輻射⬱ℐ訓練之核醫科醫

護人員始得進入ˤ病人㕤碘

131 ⮰門治療病㇧ỷ院期

間，㇨產生的放射性廢氣ˣ

廢水及固體廢棄物等，亦均設㚱獨立衛生處理系統及標準管理流程進行處理ˣ貯

存及管理ˤ㬌外，病人㕤ỷ院期間及外慳返家之前，會䓙核醫科醫師為℞慷測 1

公尺處之輻射劑慷率，確娵劑慷率Ỷ㕤ᶲ述外慳標準規定 30微西弗/⮷時時，病

人即可出院返家ˤ 
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肆ˣ心得冯建議 

(一) 建議㛔會㛒來仍應繼續關注粒子治療技術在國晃ᶲ的發展動態，ẍ了解粒子

治療當前面臨的限制和(或)任何突破發展，俾ẍ精進審查應備知能，適時反

饋修㬋現行審查管制作業，進而確保國人冯環境之輻射⬱ℐˤ 

目前國ℏ粒子治療設㕥發展現況，除林口長庚紀念醫院的質子治療中心

⶚㕤 104⸜㬋式開始營運，高雄長庚紀念醫院之質子治療中心㬋在冰建外，

℞餘業經衛生福利部核准䓛請設立之醫療院㇨尚㚱 5家，↮別為國立臺灣大

學醫學院附設癌醫中心醫院ˣ中國醫藥大學附設醫院ˣ⼘⊾➢督教醫療屉團

法人⼘⊾➢督教醫院ˣ臺⊿醫學大學附設醫院，ẍ及高雄醫學大學附設中和

紀念醫院，目前也徸㬍籌備規劃或部↮⶚進入審查階段中ˤ為了因應國ℏ徸

漸增≈之粒子治療設㕥輻射⬱ℐ審查，㛔會雖⶚㕤 2008⸜訂定ˬ粒子放射

治療設㕥輻射⬱ℐ評估報告撰寫⮶則 ，˭供業者參考撰寫，惟，粒子治療設

㕥隨叿≈忇器設計ˣ噴嘴掃㍷技術設計ˣ定ỵ治療計畫系統設計等的發展日

新㚰異，忈ㆸ各廠牌冯機型之間的差異甚大，目前尚暋ẍ一⣿℟體的標準視

之，因㬌，為了持續精進㛔會⮵粒子治療設㕥之審查冯管制能力，建議㛒來

仍㚱必要⮵粒子治療技術㕤國晃發展動態情形保持關注，ẍ了解粒子治療當

前可能面臨的技術限制或任何突破發展，德過吸收各⮰家學者之研究ㆸ果及

經槿↮享，均㚱≑㕤㍸升㛔會審查人員應備之相關知能烊㬌外，德過冯會交

流，亦能增≈機會接觸了解℞他國家⮵㕤粒子治療設㕥之管制要求或精神，

藉㬌適時反饋ˣ檢視或修㬋㛔會審查及管制知能，進而確保國人冯環境之輻

射⬱ℐˤ 

(Ḵ) 建議㛔會應≈強掌握粒子治療設㕥醫療ˣ運轉及維護⮰業團隊之人力配置ˣ

任務規劃及技術➡訓等的落實性，ẍ維設㕥運轉之品質一农，確保粒子治療

之曝露品質ˤ 

粒子治療技術雖從ᶲ一(20)世紀中才開始，但℞近Ḵ十⸜來快忇的崛起

冯進㬍，Ẍ人ᶵ能⮷覷ˤ㛔次⣱派赴日㛔橫濱參≈會議，德過大會中來自世
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界各地⮰家學者的研究ㆸ果，⶚讓人深刻瞭解高強⹎輻射(粒子治療)設㕥⮯

徸漸ㆸ為放射治療中ᶵ可或缺的一環，也顯示℞技術及臨床應用層面又更ᶲ

層樓ˤ粒子治療屬精密的醫療技術，℞設備治療計畫ˣ品保及維護作業等，

比起傳統放射治療設備而言，更需要㚱℟備品保⮰業知能及態⹎的人員來從

ḳ並持續研究精進，設備運轉操作人員ẍ及整體團隊醫ḳ人員也均應℟備相

關知能，方能保晄該設㕥之運轉醫療品質ẍ及周邊環境及人員的輻射⬱ℐˤ

考慷國ℏ㛒來⮯持續增≈相關審查冯管制ⶍ作，因㬌，建議應≈強掌握⮵粒

子治療設㕥醫療ˣ運轉及維護⮰業團隊之人力配置ˣ任務規劃及技術➡訓等

的落實性，ẍ維設㕥運轉之品質一农，確保病人治療之品質ˤ 

(ᶱ) 粒子治療醫療曝露品質保證作業領域之研究⶚徸漸⍿到世界各國的慵視，因

㬌，⮵㬌領域的動態發展，建議㛔會㚱必要持續關注掌握，ẍ利㛒來在研擬

修㬋醫療曝露品保相關標準時得ẍ參考ˤ 

㛔次會議除⮵粒子治療在生物及臨床方面的研究ㆸ果進行發表外，㚱關

㕤粒子治療設備的硬體及軟體方面的研究，亦如雨後春筍般地增≈，顯示隨

叿粒子治療技術的進㬍ẍ及應用需求的增≈，各國也徸㬍投入設備性能評定

之相關研究，例如㚱研究學者藉䓙㍸升輻射偵檢器的測定效能，ẍ確娵粒子

醫療曝露品質是否符合期望，也㚱研究學者藉䓙慵新檢視傳統既㚱之放射治

療設備之慷測及評定技術冯方法，研究⮯℞應用㕤粒子治療設備時之適應性

冯ㆸ效ˤ雖然研究現況多仍處㕤理論或概念槿證階段，尚無法如傳統放射治

療設備之品保作業一樣㚱完整℟體的應用呈現，但也在在顯示粒子治療設備

之醫療曝露品保作業⶚徸漸⍿到世界各國的慵視ˤ因㬌，⮵㕤㬌一領域的動

態發展，建議㛔會仍㚱必要持續關注及掌握，ẍ利㛒來研擬修㬋醫療曝露品

保相關標準時，得ẍ參考ˤ 

(四) 針⮵核醫碘 131治療病人之外慳輻射⬱ℐ管理，建議㛒來除了研訂外慳標準

外，應可更投入㕤病人輻射防護衛教指⮶，㍸升病人及℞家屬的輻射防護娵

知，ẍ≑㕤病人獲得醫療品質之⎴時，亦可共⎴保護家人ˣ公眾ẍ及環境之

輻射⬱ℐˤ 
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隨叿慹澤大學附屬醫院核子醫學科參訪之行，也藉機了解到日㛔國家⮵℞碘

131治療病人之外慳返家法規要求冯指引，ẍ及醫療院㇨如何實㕥自ㆹ管理及病

人輻射防護衛教指⮶ˤ據㬌行了解，日㛔國家的管制精神原則大农冯ㆹ國實務管

制方針相⎴，惟ㆹ國目前尚㛒建立碘 131治療病人之外慳返家規定，因㬌，㬌行

的經槿學習確實能⮵㕤ㆹ國㛒來訂定相關規定時㚱㇨≑益烊㬌行除了印證ㆹ國⮵

碘 131治療病人輻射⬱ℐ管制方針⶚冯國晃⎴㬍外，亦可參㍉他國經槿，㛒來可

更投入㕤病人輻射防護衛教指⮶，≒力㍸升病人及℞家屬之輻射防護娵知，ẍ≑

㕤病人獲得醫療品質之⎴時，亦可共⎴保護家人ˣ公眾ẍ及環境之輻射⬱ℐˤ 
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附件一ˣ神⣰ⶅ縣立癌症治療中心(Kanagawa 

Cancer Center, KCC)簡ṳ 

附件Ḵˣ日㛔放射性医薬品を投ᶶさ͍た患者

の徨出に関す͌指針 

 

 






















































































