
本表單協助您了解不同治療之間的差異，兩類藥物都能增加
存活時間，但其副作用及對生活品質影響不同。透過表單幫
助您和您的醫師討論，依自己需求及在意的事情做選擇。

我是賀爾蒙治療失效後的轉移性
攝護腺癌病人，我該選擇新一代
口服賀爾蒙藥物還是化學治療？

當醫師診斷您有轉移性攝護腺癌，
您已接受過傳統賀爾蒙治療但效果不佳…

代表您現在需要進一步思考要使用

化學治療 或是 新一代口服賀爾蒙
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攝護腺癌

• 好發於60歲以上男性

• 國人十大癌症第4名

攝護腺癌症狀

1 夜尿

2 斷斷續續的尿

3 血尿或精液帶血

4 尿尿有灼燒感

攝護腺癌

尿道被壓迫

尿液

癌細胞跑轉移至淋巴、骨頭、或其他器官時，就稱

為轉移性攝護腺癌，此時通常會以傳統賀爾蒙治療，

但治療後如果疾病持續惡化，則進展為賀爾蒙治療

失效後的轉移性攝護腺癌

賀爾蒙治療失效後的轉移性攝護腺癌
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 適用對象：(需同時符合以下條件)

賀爾蒙治療失效後的轉移
性攝護腺癌

尚未接受過化學治療

日常體能狀態佳，沒症狀
或僅輕微症狀

不接受任何治療……
如果不接受任何治療，則可能無法延緩腫瘤惡化、功
能退化以及轉移到其他器官出現不同的症狀，包括：

血尿

尿路阻塞

腎臟水腫

骨骼疼痛

骨折
……

等

在高齡社會，與老化相關的攝護腺癌需要更加重視！
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該選擇什麼藥呢？

歐洲紫杉醇
新一代口服賀爾蒙
澤珂、安可坦

決策地圖

賀爾蒙治療失效後的轉移性攝護腺癌

化學治療

• 歐洲紫杉醇

新一代
口服賀爾蒙

• 澤珂
• 安可坦

有明顯症狀

體能狀態差 體能狀態佳

症狀輕微或無症狀

決策點

化學治療

• 歐洲紫
杉醇

新一代口服
賀爾蒙

• 澤珂
• 安可坦
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化學治療-歐洲紫杉醇
新一代口服賀爾蒙-澤珂
新一代口服賀爾蒙-安可坦

目前還不清楚？

 醫療選項簡介

歐洲紫杉醇 澤珂 安可坦

給藥
方式

用法
用量

每天早餐前空
腹4顆

每天定時
服用4顆

每天早晚餐後
各1顆類固醇

價格 健保給付 有條件的健保給付

/2-3週

您目前比較想要選擇的方式是？

請透過以下5個步驟來幫助您做決定！
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1.治療選項比較

化學治療 新一代口服賀爾蒙

歐洲紫杉醇 澤珂 安可坦

用法
每天早餐前空腹

服用4顆
＋

早晚餐後
各1顆類固醇

每天定時
服用4顆

價格 健保給付 有條件的健保給付

延長
生命

增加3-11個月 增加4個月 增加4個月

比較三個選擇的「延長生命」沒有明顯差異

/2-3週

6

健保給付前需要先審查，符合條件通過後才能以健保方式給付。如需詳細條件內容請參照健

保署藥品給付規定(第九節抗癌瘤藥物)(如右條碼)，或與醫療人員討論。



2.副作用比較

化學治療 新一代口服賀爾蒙

歐洲紫杉醇 澤珂 安可坦

共同
副作用
(發生機率)

疲勞

腹瀉

水腫

24-51%39%

18-22% 12-22%

25-27% 12-15%

53-81%

23-78%

7-67%
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化學治療 新一代口服賀爾蒙

歐洲紫杉醇 澤珂 安可坦

•白血球減少
84~99%

•貧血
67~97%

•肝功能異常
4~19%

•掉髮
56~98%

•嘔吐
22~67%

•甲溝炎
8~41%

•低血鉀
17~30%

•高血壓
9~37%

•肝功能異常
11~42%

•便祕
23%

•心律不整
7%

•腎上腺功能
不全<1 %

•關節痛
21%

•高血壓
8~14%

•癲癇
1~2%

•便祕
9~23%

•可逆性
後腦病變
<1 %

個
別
副
作
用(

發
生
機
率)
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3.您對於醫療方式的考量?

考量項目
不在意 非常在意 註:如果您非常在意這

件事，建議您可以考
慮選擇的方案

需定時回醫
院施打藥物

1分 2分 3分 4分 5分 安可坦 或 澤珂

需每天吃藥 1分 2分 3分 4分 5分 歐洲紫杉醇

增加
癲癇風險

1分 2分 3分 4分 5分 歐洲紫杉醇 或 澤珂

擔心傷肝 1分 2分 3分 4分 5分 安可坦

增加感染、
甲溝炎、嘔

吐風險
1分 2分 3分 4分 5分 安可坦 或 澤珂

需記得
空腹吃藥

1分 2分 3分 4分 5分 歐洲紫杉醇 或 安可坦

擔心花費 1分 2分 3分 4分 5分
如符合健保給付規定，
三種藥物皆有給付

請圈選分數
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5.您現在確認好醫療方式了嗎？

4.對於上面提供的資訊，
您是否已經了解呢？

請在選項上方框框內打✓

歐洲紫杉醇 澤珂 安可坦

請在選項前方框框內打✓

1.
化療與新一代口服賀爾蒙延長

生命效果差不多。
□對 □不對 □不確定

2. 化療需每二至三週回醫院施打。 □對 □不對 □不確定

3.
澤珂須注意空腹吃，並且早晚

服用1顆類固醇 。
□對 □不對 □不確定

4.
安可坦比較不會傷肝，但有癲

癇方面風險 。
□對 □不對 □不確定

5.
常見副作用疲勞、水腫、腹瀉，

化療相對發生率較高 。
□對 □不對 □不確定
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如果您目前還無法決定，
請告訴我們原因

□ 我想要再與我的主治醫師討論我的決定。

□
我想要再與其他人（包含配偶、家人、朋友或第
二意見提供者…）討論我的決定。

□
對於以上治療方式，我想要再瞭解更多，我的問
題有：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

□ 不進行任何治療，原因：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿

請在選項前方框框內打✓

（已完成決定者請略過此頁）

完成以上評估後，您可以列印及
攜帶此份結果與您的主治醫師討論。

出版日期/更新日期： 2020/07/15

瞭解更多資訊及資源：

台灣泌尿科醫學會
泌泌基地

台灣楓城泌尿醫學會
攝護腺癌衛教文章
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