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《 肺癌放射治療共識 》

一、治療範圍

1. 肺部腫瘤或腫瘤原發部位
2. 淋巴轉移病灶
3. 高風險淋巴轉移範圍
4. 預防性全腦照射 ( 小細胞肺癌經化學治療有臨床改善 )

二、治療劑量 / 次數
非小細胞癌
◎ 手術前輔助治療
 45~54 Gy/25~30次
◎ 手術後輔助治療
1. 殘餘腫瘤 / 腫瘤原發部位： 60~64 Gy/30~32次或 66~70 Gy /33~35次
2. 高風險範圍：50~54 Gy/25~30次
3. 分次劑量：1.8~2.0 Gy
◎ 無手術治療 ( 根治性 )
1. 常規治療
 總劑量：60-64 Gy/30-32次或 66-70 Gy/33-35次
2. 立體定位高劑量分次治療
 30 Gy (25~34 Gy)/1次、53Gy(45-60Gy)/3次、49Gy(48-50Gy)/4次、52Gy(50-55Gy)/5次、65Gy(60-70Gy)/8-10Fx (寡
分次 )

 必須配合執行影像導航放射治療 (IGRT)
小細胞肺癌
◎ 肺部腫瘤
 常規治療 總劑量 62 Gy (60~64 Gy)/30~32次 或 68 Gy(66~70 Gy) /33~35次 或 45~60Gy/30~40次 (BID) 或 65Gy/26
次或 40G/15次
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◎ 預防性全腦照射
 總劑 ：25 Gy (24~26 Gy)/12~13次或 28 Gy (26~30 Gy) /13~15次註 2 ，每日 1 次，每週 5~6次
 註 2建議 25 Gy/10次；若病人為廣泛期別 (extensive stage) 可考慮 20 Gy/5次

三、治療方式 :
使用強度調控放射治療技術，包含弧形及螺旋放射規畫，可考慮搭配影像導引治療，治療選擇可使用同步照射高與
低危險部位的方式或先給予整個照射部位部份劑量照射後，再針對高危險部位加強劑量
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