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生物醫學 第十卷第二期

在後基因時代的二十一世紀，特別是 2015

年 1 月美國總統歐巴馬於國情咨文演說中提出

後，人們對「精準醫療」一詞朗朗上口。

「精準醫療」的概念基本上就是針對於重

大疾病能夠找到一個特定而明確的治療目標，

透過個人化、量身定做的治療方式達到治療目

標，這樣的醫療方式就稱為精準醫療。精準醫

療近年來非常熱門的原因為透過基因體學、蛋

白體學等軟性理論建構，搭配次世代基因定序

等突飛猛進的硬體技術，使得臨床醫學更能因

應個體化差異，達到治療目的。在眾多疾病之

中，由於癌症是最直接危害人體壽命的疾病，

如果能夠透過精準醫療，就有機會把癌症控制

下來。減緩疾病惡化，是精準治療最希望達到

的目標。

現在叫做精準醫療，是不是相對表示說以

前不夠精準 ? 我們從現在看以前當然是不夠，

以後來看現在一定還是覺得不夠，但還是要持

續要努力，科學就是不斷的求新求進步。在以

前，學癌症是一體適用，一種藥適用於同一種

病的所有病人，現在來看就太粗糙了，不同人

有不同反應，所以分開來看就會精準一點，這

個進展也是最近十年的事情。

現在發現有很多癌症是因為他的細胞在基

因上有變異，所以導致癌細胞不斷的成長，當

把這變異的分子檢測出來，去控制這個分子，

就有機會消滅癌症，這是最近十年來癌症研究

上很大的進步，也是後來發展精準醫療的重點
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之一。一開始是標靶治療，也就是說找到一個

標的並將他控制下來，我們稱為標靶治療。標

靶治療有一個缺點，就是靶要打到紅心才會有

好的效果，所以希望標靶治療經過更精準的去

確認他的目標後效果會更好，因此，發展標靶

治療是精準治療中很重要的一部分。

舉例來說，一開始成功控制的疾病像「慢

性骨髓性白血病」，他被發現有分子異常調控

血球細胞而變成一個不斷增生的血液癌，當把

這個分子控制下來後，這種藍色小分子慢性骨

髓性白血病在治療上得到非常大的進步，這就

是最明顯的例子。還有以前比較少見的稱為「腸

胃間質細胞癌」，經過類似的控制後效果也非

常好，這在以前幾乎不敢想像，因為這些惡性

癌症對化療效果反應很不好，反而透過精準治

療或標靶治療，能得到非常好的成效，這是令

人非常驚喜而且欣慰的進展。

以前在化療時代，病人存活率不會超過幾

個月，化療是真的很難把這些癌症控制下來，

因為是針對細胞本身在成長過程當中的那些蛋

白質合成或者是基因的合成去控制他，不管好

壞都去治療，所以除了帶來的副作用強以外，

他的效果往往在抗藥性出來以後就不會有治療

效果。現在我們透過根本上的了解，去知道控

制的分子哪裡出了差錯，我們就有機會去改變

它。白血病這種血癌透過精準醫療，效果就比

較好，他可能還是需要長期用藥，但幾乎就好

了，翻轉了我們以前說得癌症就是絕症的觀點。

所以以前取的名字叫做慢性骨髓性白血病似乎

就比較貼近現在疾病的現實。

精準醫療的現況目前還是侷限在少數的癌

症治療上嗎 ? 還是所有的癌症都可以做精準醫

療 ? 目前越來越多癌症是採精準醫療的方式進

行，在台灣有一個比較常見的疾病是肺腺癌，

肺腺癌以前在第四期的時候，大家都會搖頭，

也幾乎沒有醫師願意去照顧這些病人，因為這

些病人在末期的時候非常的辛苦，可能會很喘、

可能會變很瘦，或遭受到很痛的生命的衝擊，

所以在之前碰到這些病人或家屬都是非常辛苦

的，後來在精準醫療的研究中了解，肺腺癌的

細胞裡面如果出現上皮生長因子，就可以去找

到我們稱為小分子的標靶來用藥控制他，去改

變他，治療效果就非常好，台灣的民眾透過這

些臨床試驗以後，確認這些分子，使用標靶治

療，得到很多病情上的改善，所以很多慢性病

人，三年五年他還在吃這些藥，對於存活率提

升有很大的突破。

 在肺腺癌的治療上，即使到第四期，甚至

有病人來的時候腦部已經轉移，類似中風，就

一邊手腳很不靈巧，也很容易跌倒，很像抽筋

那樣對腦神經細胞有不當的影響，經過這些藥

物的控制後，病情改善非常多，又可以回去工

作了，所以很多抗癌新藥對於民眾的幫助非常

大，這就是新研發的抗癌藥物的價值，這價值

不只反應在他對疾病的控制，還可以讓民眾可

以回歸到正常的家庭生活及工作，這是非常重

要的。肺腺癌轉移的類似中風的這種症狀，患

者自己可能也不知道是肺腺癌，因此臨床醫師

的經驗與診斷是相當重要的，如果把它當作一

般的腦血管疾病的話，就會被當成完全不一樣

的疾病治療。
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除了肺癌部分有標靶藥物，乳癌也有嗎 ?

在乳癌的精準醫療上又不太一樣，乳癌當他出

現表皮生長因子受體出現問題的時候，我們可

以用單株抗體的藥去注射，調控他表皮生長因

子的作用，就能讓疾病的到很好的控制，這癌

症受體名字叫做 HER，HER2，是一個很特別的

名字，HER 代表女生，意思是女性受體的表現。

我們現在使用的標靶用藥，單株抗體是用注射

的，而肺癌是用口服的，所以不管是口服還是

注射這些標靶用藥，很多疾病都得到很大的進

展，乳癌是大宗，肺癌也是另外一個大宗，

在台灣流行的癌症中，除了乳癌和肺癌，

更多的是大腸癌，大腸癌也是類似表皮生長因子

的改變，他會出現癌症的轉移，包括跑到肝臟

或跑到其他的地方去，所以在治療部分目前標

靶用藥有兩種，注射型的單株抗體用來綜合阻

斷異常分子的作用，作用是阻斷表皮生長因子；

另一種比較特殊的是抑制這些新生血管的形成，

讓癌細胞餓死的治療方式，這也算是一種標靶

治療。在癌細胞中會特別出現這些異常分子的

變化，而正常的細胞不會有或是僅有少量的分

子變化，所以透過這種單株抗體的注射可以精

準地命中癌細胞，降低對正常細胞的影響，這

就是為何稱為精準醫療一個很重要的原因。

醫學的革命帶來很大的進步，我們給他一

個新的名字其實有很大的用意就是提醒大家說

這療法跟以前是不一樣的，以前民眾的記憶中

很深刻就是癌症藥化療，化療後會吐然後掉頭

髮等等，現在我們看到在電影裡還是宣導這種

認知，可是現在的精準醫療已經不太一樣了。

在化療跟現在的精準醫療中哪裡不一樣呢 ? 首

先要認知到，癌細胞並不是單一的存在，他的

成長過程需要很長一段時間，所以癌症本身有

時候不會光只是存在一種單獨特殊的癌細胞，

也因此，我們在控制他的時候要面對多元的，

或有一些分化上的不同，基本上在控制這些疾

病的時候，往往不是單一藥物可以完全控制來

達到最理想的目標，所以在臨床上會併用化學

治療及標靶治療等多種治療方式，也需要和主

治醫生好好討論目前的疾病要用哪一些處方來

控制會最理想。

而到底標靶用藥和化學用藥最大的差異

性是甚麼 ? 最大的差異性是以前的化學治療藥

物到體內後，他對於正常細胞的影響在對癌細

胞的毒殺發揮影響力的同時也很容易讓正常

細胞受到損害，雖然損害的細胞在受到很好

的照顧通常都會恢復，大部分有經驗的醫師

會把傷害減到最低，但對病人還是會帶來一

些影響。以前最讓人擔心的就是噁心和嘔吐，

那現在噁心和嘔吐已經不是讓病人擔心的副

作用了，比較麻煩的副作用是疲倦感，就是打

化療後引起的疲憊感，但這比較輕微，算是

困擾的事而已，而像白血球下降或食慾不振，

還是都會有這樣的過程，不過在控制上已經有

很大的進展，只要透過良好的藥物處方，都可

以讓這些問題改善。讓女性比較頭痛的反而是

掉頭髮，因為很多化療藥物還是有掉頭髮的

問題，雖然掉髮很多民眾都已經有心理準備，

但在生活上還是會造成許多的困擾。在協助患

者方面，癌症希望基金會提供了很多的服務，

包括假髮的服務，所以有需要的話，可以透過
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基金會的幫忙，讓民眾在治療的過程可以有比

較便利跟自在的生活。

 


