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中風人數增 年奪 3500 命 威院將設 24 小時通血管    
 

 

中風是本港第四大殺手，每年奪去 3,500 人性命，初次或再次中風病人，每年達 1.8 萬

人。由於中風患者若未能在病發後黃金數小時接受急救治療，導致傷殘的機會將大增，

醫院管理局新界東聯網於本年度擴展中風溶栓治療計劃，明年 1 月於沙田威爾斯親王醫

院實施 24 小時服務，提供及時治療，料每月多 7 名病人受惠，日後更會發展至視象方

式，向聯網其他醫院提供全天候服務。�採訪：靜態組 

中風可分為缺血性及出血性中風兩種，其中八成屬缺血性中風，即急性中風，是指因腦

血管阻塞而導致腦功能障礙，屬突發性，患者會感到半邊手腳無力或感覺麻木、說話不

清、左右臉不對稱，視力模糊等，若患者未能在病發後黃金數小時內，接受急救，如進

行溶栓治療（即俗稱通血管），病發後導致癱瘓、吞嚥及溝通困難的機會將大增。 

病發數小時內用才有效 

醫管局新界東醫院聯網總監馮康醫生昨向傳媒介紹本年度工作計劃時表明，本港人口老

化，中風患者又呈年輕化趨勢，聯網其中一項重點工作，便是在威院為急性中風病人，

提供 24 小時通血管服務，減少病人因中風所造成的殘障及併發症。 

威院腦神經科專科副顧問醫生蘇藹欣稱，患者於病發後 4.5 小時內， 於手背靜脈注射血

栓溶解劑，可溶解血管中初形成血塊，及早改善血液循環，減低血管閉塞，比進行一般

其他治療，康復機會增加三成；若病人血管有大血塊，便需接受動脈注射，惟手術比較

複雜，風險亦較高。 

蘇醫生承認，進行通血管治療有相當風險，出現嚴重出血機會約 6%，故病人事前必須

接受醫生審慎評估其病歷、身體狀況等，加上血栓溶解劑必須於病發首數小時使用才有

效和安全，故適合人士不多，自 2008 年底至今，威院只曾為 75 名病人進行通血管治

療，佔所有中風病人 3.3%。 
 

  

 



 



 


