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Our Work我們的工作
香港防癌會賽馬會癌症康復中心
The Hong Kong Anti-Cancer Society 

Jockey Club Cancer Rehabilitation Centre

癌症教育 
Cancer Education

癌症研究 
Cancer Research 

義工服務 
Volunteer Service

癌症探測及預防 
Cancer Detection & Prevention

籌款活動 
Fundraising

「改善癌病人生活」基金 
Betterment Fund for Cancer Patients

主要臨床合作機構：香港浸會大學中醫藥學院

香港防癌會麥紹堅伉儷中西醫結合化療中心

HKACS Dr & Mrs Michael SK Mak Integrated Chemotherapy Centre
Main Clinical Collaborator : HKBU School of Chinese Medicine
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推算卵巢癌發病率會持續上升

卵巢癌是全球第七常見女性癌症,亦是香港常見婦女

癌症的第六位，每年新症四百多宗。多發生在更年

期後，患者年齡平均為50歲。婦女一生中大概有

116分之一機會患上卵巢癌。香港癌症資料統計中

心顯示卵巢癌由1996年的296宗新症飆升至2010的

468宗，推算仍會持續上升。

香港防癌會是香港歷史最悠久的非牟利抗癌機構，

一直致力推動各項抗癌工作，竭力為香港市民提供

相關的多元化服務。除了香港防癌會賽馬會癌症康

復中心為癌症病人提供一站式的護理及康復服務外，

我們更不斷透過各項癌症教育活動、研究和制定防

癌指引等提升大眾對癌症的認識。更為有經濟困難

的癌症病人提供直接資助。我們的專業義工團隊更

定期進行家居探訪及舉辦康樂活動，為癌症病人送

上愛心和關懷。

The Hong Kong Anti-Cancer Society (HKACS) is the most 
enduring non-profit making cancer organization in Hong Kong. 
HKACS has committed in the battle against cancer and serving 
the benefits of the HK people since 1963. The HKACS Jockey 
Club Cancer Rehabilitation Centre provides one-stop 
rehabilitation program to cancer patients in all stages. We 
endeavour to raise public awareness on cancer through various 
activities such as public seminars, cancer research, detection and 
prevention guidelines. Moreover, we provide direct financial 
support to cancer patients in need. Our volunteers organize 
recreational activities for patients and visit them at home to 
extend our love and concern.
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資料來源：香港癌症資料統計中心

粗略發病率 年齡標準化發病率

「年齡標準化發病率」的計算是根據世界人口結構，利用數學方程式將年齡因素化解，

讓我們可比較不同時段和不同國家的病發率，從而對預測相對患癌風險有更準確的指導作用。

年度
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雖然發病原因不大清楚，但研究已確立一些危險因

素，即婦女如有下列情況，她們患上卵巢癌的機會

較其他人高：

 ‧ 從未生育過
 ‧ 曾有不育紀錄
 ‧ 卵巢被過度剌激排卵
 ‧ 有近親曾患卵巢

卵巢癌的成因暫時未能完全明瞭，但相信與卵巢長

時期不斷地排卵有關。研究則發現口服避孕藥有部

分預防卵巢癌的功效。

可能與長時期不斷排卵有關 高危人士

子宮體輸卵管

卵巢

子宮內膜子宮頸

陰道

成熟的卵子由
卵泡排出

輸卵管

卵巢

黃體
(排出卵子後的空卵泡)

卵子
(排出的卵子會
經輸卵管到達子宮)

傘狀末端

漸趨成熟的卵子

卵巢癌發病年齡分佈

資料來源：香港癌症資料統計中心

0-19歲

20-44歲 

45-64歲 

65歲或以上

20%

2%

28%

50%



卵
巢
癌

卵
巢
癌

4 5

暫時仍未發現有效的普查方法以及早察覺卵巢癌，

即使婦女每年接受盤腔和子宮頸抹片檢查，亦未必

能找出卵巢癌病變初期的跡象；又病者往往將病徵

誤以為是胃痛或消化不良而掉以輕心，致令病情惡

化。所以，四十歲以上的婦女如持續出現腹部不適

或肚脹，應盡快看醫生，找出病源。另外，有近親

曾患卵巢癌/乳癌或有其他危險因素的婦女，更應提

高警覺。對於高危的閉經婦女，癌症指標CA125測

試和盤腔超音波檢查或可幫助發現病變，但可惜此

種普查方式的準確度不足，因此暫未能普遍地使用。

最新的研究鑑定遺傳基因BRCA1 和BRCA2與卵巢

癌的成因有關。這重要的發現有助醫生找出那些有

患卵巢癌傾向的家庭，估計現時香港有不足百分之

十的卵巢癌病人有此家族歷史。

家族性卵巢綜合症有多種形態，其中包括家族中只

有卵巢癌患者、或家族中有乳癌和卵巢癌患者(乳腺

卵巢綜合症)、或家族中不只有乳癌和卵巢癌患者，

還 有 子 宮 癌 、 大 腸 癌 、 胰 臟 癌 和 前 列 腺 癌 患 者

(Lynch I I  綜合症)。大部份卵巢綜合症或乳腺卵巢

綜 合 症 家 族 的 婦 女 都 呈 現 B R C A 1 或 B R C A 2 基 因 突

變，她們日後演變成卵巢或乳癌的機會比較高。另

外，在乳癌或卵巢癌患者的親屬中，亦可能存在這

些突變基因。在進行基因測試前，一定要向當事人

作出適當的輔導和解釋，列出基因測試的利與幣和

對日後生活的影響。

家族性卵巢綜合症 卵巢癌的普查

抹片檢查不足以用作
卵巢癌普查

盤腔超音波檢查
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在證實是卵巢癌後，醫生會透過胸部X光檢查和各種

的血液檢查如血細胞、癌症指標CA125含量和腎、

肝功能等來評估病人的健康狀況；另外，根據個別病

情考慮進行超音波、電腦素描、磁共振素描、胃部內

窺鏡或大腸內窺鏡等檢查來確定受癌腫影響的範圍，

以便醫生將病情分期和決定最佳的治療方法。

電腦素描

由於卵巢深入盤腔內，早期的卵巢癌徵狀並不明顯，

有超過2/3的病者初期只有腹部不適，所以大部份患

者在初診時癌症已較為後期。當腫瘤體積增大時，

患者會有肚脹、腹部嚴重不適、小便頻密、大便困

難、腳腫或因肺膜積水而引致氣喘等現象。除非有

其他併發症或腫瘤破裂，否則病人是很少有腹痛的。

在臨床表現上，卵巢增大是早期的病徵，醫生若從

常規的婦科檢查中察覺到，可及早發現病症；待病

情發展到後期，臨床的徵狀包括腹部摸到腫塊、腹

脹、腳腫、肺膜積水、腹股溝和頸部淋巴核脹大等。

早期卵巢癌徵狀不明顯

醫生除了作臨床檢查外，還需進行超音波檢查來辨

別腫瘤是良性或是惡性；一般情況下，若在生殖年

齡的婦女身上發現少於5厘米而內裡不呈固體狀的

卵巢腫塊，多屬生理性的囊腫，是良性和短暫，並

會自動縮細。但最終醫生或需選擇剖腹檢查來瞭解

病情和作出最肯定的診斷。

診斷

卵巢

生理性囊腫

輸卵管
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外科手術是醫治卵巢癌的主要方法，其功用有三：

第一是診斷，第二是將病情準確地分期，而第三是

盡可能將癌腫全部切除。切除範圍包括兩側卵巢、

子宮、輸卵管和大網膜；若有需要，肓腸和周圍的

淋巴組織也會一併切除。

若病情需要，醫生亦會考慮在手術後採用化學治療

來加強療效，抗癌藥物通常經由靜脈慢慢地注射入

體內，整個療程需六次，每隔三星期進行一次。化

學藥物治療經常引起的副作用有噁心、嘔吐、脫髮，

食慾不振，疲憊和由於骨髓受影響而導致貧血、血

小板降低和容易感染等。標靶藥在某些情況可以考

慮，須與醫生商討。

治療

I  期 癌腫仍只局限在卵巢內

I I  期 癌腫已伸延至附近組織，但仍局限在盤腔內

I I I  期 癌腫已侵蝕至腹膜，或已擴散到淋巴系統

IV 期 癌細胞已轉移至身體其他主要器官，如肝臟、
肺部等

卵巢癌可分以下四期: 

輸卵管

卵巢

子宮頸陰道

子宮體
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10 11治療復發的病人的重要關鍵在於癌細胞對化學藥物

的敏感度，所以主要的治療方式會是藥物而不是手

術切除；倘若藥物能克制癌細胞的繁衍，病情可望

紓 緩 ， 病 者 的 生 存 時 間 亦

可 望 延 長 ， 但 可 惜 一 般 復

發 後 的 情 況 並 不 樂 觀 ， 治

療 的 效 果 亦 不 理 想 ， 但 可

延 遲 病 情 惡 化 。 標 靶 藥 或

可 增 加 療 效 ， 須 與 醫 生 商

討 。 家 人 親 切 的 關 懷 和 鼓

勵 是 幫 助 病 者 繼 續 面 對 疾

病的重要支柱。

肝臟

子宮

癌細胞

癌細胞侵入淋巴組織
再擴散至其他器官

一般來講，愈早發現和接受治療的病人，他們的治

愈機會愈高。第一期病人的五年生存率可高達八成

多，第二期病人為六至七成，第三期病人降至三至

四成，而第四期病人則只有一至二成的生存率。

五年生存率

治療完畢後，病人需定期覆診以便醫生觀察病人的康

復情況和及早發現復發的跡象。若病人出現腹積水、

腹部有硬塊、肺膜炎引致氣喘或淋巴核脹大等，醫生

可懷疑癌症已復發。影像檢查可探測到盤腔或腹部有

腫塊，除此之外，醫生亦可藉著癌症指標CA125 的

升降來觀察病情的發展，這種方法對那些在手術前

CA125異常高的病人尤其有幫助。若CA125不斷上

升，這可能顯示癌細胞正在蔓延，醫生需安排病人接

受胸部X光、電腦掃瞄等檢查來找出復發部位，一經

活組織化驗證實，治療便可開始。

復發的處理

卵巢癌的治癒機會

五
年
生
存
率

分期
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推算卵巢癌發病率會持續上升

卵巢癌是全球第七常見女性癌症,亦是香港常見婦女

癌症的第六位，每年新症四百多宗。多發生在更年

期後，患者年齡平均為50歲。婦女一生中大概有

116分之一機會患上卵巢癌。香港癌症資料統計中

心顯示卵巢癌由1996年的296宗新症飆升至2010的

468宗，推算仍會持續上升。

香港防癌會是香港歷史最悠久的非牟利抗癌機構，

一直致力推動各項抗癌工作，竭力為香港市民提供

相關的多元化服務。除了香港防癌會賽馬會癌症康

復中心為癌症病人提供一站式的護理及康復服務外，

我們更不斷透過各項癌症教育活動、研究和制定防

癌指引等提升大眾對癌症的認識。更為有經濟困難

的癌症病人提供直接資助。我們的專業義工團隊更

定期進行家居探訪及舉辦康樂活動，為癌症病人送

上愛心和關懷。

The Hong Kong Anti-Cancer Society (HKACS) is the most 
enduring non-profit making cancer organization in Hong Kong. 
HKACS has committed in the battle against cancer and serving 
the benefits of the HK people since 1963. The HKACS Jockey 
Club Cancer Rehabilitation Centre provides one-stop 
rehabilitation program to cancer patients in all stages. We 
endeavour to raise public awareness on cancer through various 
activities such as public seminars, cancer research, detection and 
prevention guidelines. Moreover, we provide direct financial 
support to cancer patients in need. Our volunteers organize 
recreational activities for patients and visit them at home to 
extend our love and concern.
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粗略發病率 年齡標準化發病率

「年齡標準化發病率」的計算是根據世界人口結構，利用數學方程式將年齡因素化解，

讓我們可比較不同時段和不同國家的病發率，從而對預測相對患癌風險有更準確的指導作用。
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