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活人捐肝（活體肝） 

 

現在的醫療技術可以從活人身上取出部分肝臟植入接受者體內。在

1989 年，這種手術首次應用於兒科病人，1994 年起開始應用於成

年病人。移植肝臟的大小，取決於捐贈者與接受者的體型配對。左

邊肝臟（大約35％）或右邊肝臟（大約65％）都可以移植。手術後，

捐贈者剩餘的肝臟在兩至三個月內即可增生至原來的大小。 

 

選擇活體肝移植，必須格外小心權衡接受者與捐贈者的利益和危

險。 

 

接受者的利益 

 病情惡化前進行肝移植，成功率較高 

 避免等候期間死亡的危險（等候期間總體死亡率為 40％，

在深切治療部等候的死亡率為90％） 

 

捐贈者的危險 

 體檢與外科手術造成的不適、痛楚與併發症 

 需留醫 7–10 天，甚至更久 

 需停止工作 6–8 星期，甚至更久                       

 永久的外科疤痕（見圖一、二），有些甚至發展成肥厚性

疤痕（見圖三） 

 大約 20％的機會出現併發症（傷口感染、切口疝、出血、

膽漏、膽管問題、肝衰竭、感染、肺炎或其它併發症） 

 可能死亡 (風險估計: 捐贈左葉肝臟的死亡率為 0.1%，捐

贈右葉肝臟的死亡率為 0.5%) 
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活體肝捐贈者須注意事項： 

 打算捐贈肝臟者應停止服食中藥、補品及任何健康食品，

以免造成不明原因的肝功能波動 

 捐贈手術後，一年內不應飲用含酒精飲料，亦不應服食中

藥、補品及任何健康食品，以免造成肝功能損害 

 

甚麼人適合做活體肝捐贈者？ 

 

捐贈肝臟最重要的原則是：絕對自願，無任何強迫因素或金錢或物

質利益的驅使。 

 

捐贈者應該清楚明白以下各點： 

1. 手術會帶來痛苦和危險（併發症發生率為 20％），甚至死

亡 

2. 捐贈後，接受者手術未必成功（接受者手術成功率平均為 

90％） 

3. 捐贈決定完全出於個人願望，與家庭或醫務人員的外來壓

力無關 

4. 任何器官捐贈都不會有任何金錢報酬 

5. 捐贈者有權在任何時候，無需任何理由，撤銷捐贈決定 

 

除上述各點之外, 要成為合適的活體肝捐贈者還需要具備以下的條

件 

 年齡在 18 歲至 60 歲之間 

 身心狀況良好 

 身高體重指數值(BMI)少於 30 
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 與受贈人血型吻合 

 非乙型，丙型肝炎或愛滋病帶菌者                                                 

 無酗酒或濫用藥物習慣                                                 

 過往未曾接受上腹手術 

 非懷孕者 

 術前和術後均得到親人支援和照顧 

 

任何人士祇要清楚明白以上事項及符合條件而且絕對自願者，肝臟

移植小組都會考慮接受其為活體肝捐贈者。準捐贈者需要接受一系

列的評估檢查，包括: 

 

1. 健康評估 - 包括病歷篩檢 

2. 驗血 

3. 臨床心理學家評估 

4. 電腦掃瞄顯影以評估左、右肝臟的大小 

 

此外 , 有些準捐贈者還需要以下的身體檢查 : 

 乳房造影或乳房超聲波檢查(適用於年齡四十歲或以上的

女準捐贈者) 

 運動心電圖 (適用於五十歲或以上，或血脂測試偏高的準

捐贈者 ) 

 肝動脈造影；或 

 皮外肝臟活組織檢查(如需要) 

 

視乎臨床情況而定，一系列的評估檢查為時需半天至一星期◦ 當中

如有報告不正常，評估步驟可能立即終止◦ 確定捐贈後，院方在某

些情況下須根據香港法例向人體器官移植委員會申報，取得批准後
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方可進行手術。 

 

捐贈者手術 

 

根據接受者的體型和需要，捐贈者會捐出左側肝段（約 25%）、左

葉肝（約35%）或右葉肝（約65%）。捐贈者手術前一天會以輕瀉劑

暢通腸道，手術前約 6 小時不得飲食。手術會以全身麻醉進行。

若外科醫生懷疑捐贈者不適合捐出肝臟，他會在捐贈者近臍位置通

過一個小割口進行內視鏡檢查；否則，他會在捐贈者身上開一個長

切口。 圖一、二顯示切口的一般位置和大約的長度。當外科醫生

確定捐贈者的肝臟正常，適合進行捐贈手術，他會首先切除捐贈者

的膽囊，並在膽囊管插管，以進行術中膽管造影術。切除膽囊的原

因是它在肝臟表面的中間位置，妨礙外科醫生切割肝臟。失去膽囊

對捐贈者往後的生活質素並無影響。 接著，外科醫生會把相關的

出入流血管和膽管分離，然後因應不同的捐贈手術在肝臟表面進行

切割。在所有相關的出入流血管被分離和結紮後，捐贈的肝臟部分

會被切除，最後縫合身體切口。 

                                                         

手術需時約 8 小時，但有可能更長。捐贈者手術在下列情況下可

能中止： 

1. 發現捐贈者的肝臟異常，不適合作捐贈 

2. 在接受者開腹手術後發現其不適合接受肝臟移植 

 

瑪麗醫院的肝臟移植組對術前評估捐贈者和接受者是否適合接受

手術非常謹慎，但開腹手術後的意外發現，有可能導致手術中止。

即使捐贈手術沒有完成，捐贈者的腹部也會留下一個傷口。  
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捐贈者手術與接受者手術是同時進行的，這樣才能配合病肝切除和

新肝植入的時間。 
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以上是瑪麗醫院肝臟移植中心提供有關活體肝捐贈

資料的簡介，目的是供活體捐贈者及其家人細閱。如

欲捐贈部份肝臟給有需要的病人，請先小心細閱內容

並與家人商量，了解資料及明白手術風險後，如你符

合，請致電瑪麗醫院總機: 2255 3838 查詢，以便聯絡

有關部門作進一步跟進及評估。 
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如圖( 一 )  

  

如圖( 二 )  

  

如圖( 三 )  

 
                        肥厚性疤痕 

手術傷口附圖 


