
我是乳癌HER2陽性患者，

在接受術前輔助治療時，

我有甚麼樣的標靶藥物可以選擇?
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前言

Lancet Oncol. 2012; 13: 25-32

or

隨著當醫師診斷您是HER2乳癌，而決定先接受術前輔助治療後再手術時，您可以有「單標

靶藥物」或「雙標靶藥物」，兩項藥物選項。請跟著我們的步驟，一步一步的去探索，

期望能幫您做出最合適的治療

單標靶 雙標靶



適用對象/適用狀況

HER2陽性乳癌的病人



疾病或健康議題簡介



HER2陽性乳癌

n 約占所有乳癌 20％＊(每5位乳癌患者中，有1人為HER2陽性乳癌)

1. JCO.2013.50.9984



HER2陽性乳癌

n 高度惡性，分化不好，轉移到腋下淋巴結的機率較高

HER2陽性乳癌細胞比正常細胞具有更多的HER2受體，過量的HER2

使這些癌細胞快速成長和分裂，導致腫瘤的形成，是復發、死亡的

高危險群

1. JCO.2013.50.9984



什麼是術前輔助治療?

術前輔助治療，簡單來說，就是先打藥再手術



術前輔助治療優點

手術前縮小腫瘤1 減少大範圍手
術切除1

增加乳房保留手
術的機會1

達到病理完全緩解者，
可顯著降低復發風險2

提早得知腫瘤細胞對
於治療之敏感性與有
效性 ，可做為後續
治療選擇依據 2

1. Cancer 2010;116:2856–67. 
2. JAMA Oncol. 2016;2(6):751-760



有關於抗HER2標靶藥物

抗HER2標靶藥物可藉由與乳癌細胞表面

的HER2受體結合後，抑制下游訊息傳遞，

啟動人體免疫機轉，將乳癌細胞消滅



治療選項簡介



醫療選項簡介

Trastuzumab ( HERCEPTIN 賀癌平）是一種單株

抗體藥物，可阻斷HER2受體結合，抑制細胞內

訊息傳遞，控制乳癌細胞生長

單標靶 : 賀癌平



醫療選項簡介

雙標靶 : 賀癌平＋賀疾妥

Pertuzumab ( PERJETA 賀疾妥）可阻斷HER2與其他

HER家族的受體，2015年賀癌平與賀疾妥併用被核准

使用在早期乳癌術前輔助治療，可顯著提升病理完全

反應率及降低復發率，目前雙標靶也成為HER2 術

前輔助療法中的藥物選擇之一



醫療選項簡介

化學治療藥物會在細胞生長所須的各個步驟

中協助抑制或殺死癌細胞，無論單標靶或

是雙標靶，都需要合併化學藥物一起治

療

化學治療



治療選項的比較

雙標靶藥物(賀疾妥+賀癌平)

1.賀癌平皮下注射劑仿單 2.賀疾妥注射液仿單

n劑型

單標靶藥物(賀癌平)

靜脈注射

皮下注射 (賀疾妥)

靜脈注射

(賀癌平)

靜脈注射

+

(賀疾妥)

靜脈注射

(賀癌平)

皮下注射

+



治療選項的比較

雙標靶藥物(賀疾妥+賀癌平)

n整體治療時間

1.賀癌平皮下注射劑仿單 2.賀疾妥注射液仿單

單標靶藥物(賀癌平)

皮下注射

靜脈注射

2-5分鐘

30-90分鐘

30-90分鐘

賀疾妥 +賀癌平（皮下注射）

2-5分鐘

30-90分鐘

賀疾妥

30-90分鐘

+賀癌平（靜脈注射）



單標靶藥物(賀癌平)

治療選項的比較

雙標靶藥物(賀癌平+賀疾妥)

Lancet Oncol 2012; 13:25–32.

n 病理完全反應率

29% 45.8%



單標靶藥物(賀癌平)

治療選項的比較

雙標靶藥物(賀疾妥+賀癌平)

n 五年無疾病存活率

81 % 86%

Lancet Oncol 2016; 17: 791–800



單標靶藥物(賀癌平)

有淋巴結轉移 沒有淋巴結轉移

健保給付 需自費

治療選項的比較

雙標靶藥物(賀疾妥+賀癌平)

有淋巴結轉移 沒有淋巴結轉移

需自費

1.賀癌平皮下注射劑仿單 2.賀疾妥注射液仿單

n費用

賀癌平 賀疾妥

+



治療選項的比較
單標靶藥物(賀癌平) 雙標靶藥物(賀疾妥+賀癌平)

劑型
靜脈注射 賀癌平-靜脈注射或皮下注射

皮下注射 賀疾妥-靜脈注射

整體治療時間
靜脈注射 30~90分鐘 賀癌平-靜脈注射 30~90分鐘+賀疾妥2 30~60分鐘

2

皮下注射 2~5分鐘1 賀癌平-皮下注射 2~5分鐘1+賀疾妥 30~60分鐘2

病理完全反應率 29%3 45.80%3

五年無疾病存活率 81%4 86%4

費用

有淋巴結轉移 沒有淋巴結轉移 有淋巴結轉移 沒有淋巴結轉移

健保給付 需自費 健保給付:賀癌平
自費:賀疾妥 需自費

1.賀癌平皮下注射劑仿單
2.賀疾妥注射液仿單

3. Lancet Oncol 2012; 13:25–32.
4. Lancet Oncol 2016; 17: 791–800

n 總結



您選擇治療方式會在意的因素有什麼?以及在意的程度

考量項目 完全
不在意 在意程度 非常在意

藥物效果 0 1 2 3

治療費用 0 1 2 3

注射的方式 0 1 2 3

副作用 0 1 2 3



您對治療方式的認知有多少?

1. 單標靶與雙標靶的療效相同。 □對 □不對□不確定

2. 單標靶與雙標靶都是每三週打一次。 □對 □不對 □不確定

3. 雙標靶中的賀疾妥目前僅有靜脈注射的劑型。 □對 □不對 □不確定

4. 雙標靶的兩項藥物都有健保給付。 □對 □不對 □不確定



您現在確認好治療方式了嗎? ?



了解更多資訊及資源

1. 台灣癌症基金會: https://www.canceraway.org.tw/

2. 財團法人癌症希望基金會: https://www.ecancer.org.tw/



T h a n k Y o u


