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临床研究
·

重 复暂 时性 去 肝动脉 化 治疗

不可切除的原发性肝癌

汪维生娜 黄洁夫 梁力建 吕明德

(中山医科大学附属第一医院肝胆外科 ; 广州
,

5 1 0 0 80)

提 要 报道该院肝胆外科与瑞典 L
u n d 大学合作的一 项临床前瞻性研究

。

作者将 1 9 9 4年 2月

至 1 9 9 5年 4月期间入院的40 例经手术及病理证实为不可切除的肝细胞型肝癌 (H C C )患者随机分成

二组
,

重复暂时性去肝动脉化 (R T D 组 )及肝动脉结扎 ( H A L 组 )各 20 例
;
对二组病人的术后过程

、

肝功能变化
、

影象学检查
、

生存期
、

存活率等进行比较
。

结果表明
: R T D 组均优于 H A L 组

,

R T D 组

有效率 70 %
,

术后中位生存期 8
.

2个月
,

术后 6个月存活率 7 9
.

7写
;
而 H A L 组有效率仅 5%

,

术后中

位生存期 5
.

1个月
,

术后 6个月存活率 35
.

8%
。

文内详细介绍 R T D 的实施方法
、

病人对治疗的反应

及处理
,

认为 R T D 具有缺血
、

防止侧支循环建立和派生氧自由基三重作用
,

疗效明显优于 H A L
,

是一种有前景的肝癌外科缺血疗法
,

值得进一步的研究
、

推广和应用
。

主题词 肝肿瘤 /外科学
;
再灌注损伤 ; 自由基

中图号 R 7 3 5
.

7 0 5

肝癌就诊病人约 80 %病情已至 中晚期
,

手术难以切除
,

其 自然生存期 只有 2个月~ 6

个 月 .l[ 习
。

目前 针对不可切 除的原发性 肝癌

( i r r e s e e t a b l e p r im a r y l i v e r e a n e e r ,

I P L C )的

疗法很多
,

但疗效均不如人意
,

为此寻求有效

的治疗方法仍是 当今急待解决的问题
。

80 年

代初期 B e n g m a r k 〔, 〕等在 回顾 肝 动 脉结 扎

( h e p a t i。 a r t e r y li g a t i o n
,

H A L ) 治疗肝 恶性

肿瘤 2 0多年发展史时
,

提出重复暂时性去肝

动脉化 ( r e p e a t e d t r a n s i e n t d e a r t e r ia li z a t i o n
,

R T D )的新设想
,

并研制出独特有效的肝动

脉 阻断器— oc C l t ; d e :
,

在欧 洲尤其 在瑞典

l庙床应用以来
,

疗效令人满意
。

但国外原发性

肝癌甚少
,

他们的经验仅限于继发性肝癌
,

国

内尚未 见有应用 oc 。 lu d e r 治疗肝癌的报道
。

我院与瑞典 tL
;

lld 大学 合作
,

采用他们提供

的 oc o l u d e r 进行了一项临床随机性前瞻性研

究
,

现报道如下
。

1 材料和方法

.1 1 肝动脉阻断器

o cc lu d er 由带 硅胶 片的 水囊
、

硅胶管
、

皮 下 注射 装 置 3部分 构成
,

为瑞 典 N ol a
ot

M e d i e a l C o
.

T o r e k o v 制作
。

L Z 阻断方法

病人术后恢复饮食
、

能下床 自行活动后

开始阻断
,

一般是 术后 l 周左右
。

方法是每天

阻断 2次
,

每次 自皮下注射装置内注入生理盐

水 1
.

Z m L ~ 2
.

o m L
,

l h 后完全抽 出
。

注入生

理盐水的剂量根据术中肉眼直视和术后肝动

脉造影确定
;
病人出院后

,

仍需在家长期自行

阻断
,

方法相同
。

L 3 病人资料
4 0例患者于 1 9 9 4年 2月~ 1 9 9 5年 4月期间

① 与瑞典 L u

dn 大学合作
,

广东省 自然科学基金资助课题
; ②第 一作者

,

1 96 5年出生
,

男
,

硕士
,

医师
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相断入院
,

其中男 38 例
,

女 2例
;
年龄 16 岁~ 67

岁
,

平均 45
.

7岁
;
均经手术及病理确诊为不可

切除的肝细胞型肝癌 ( H C C )
,

并要求肿瘤局

限于肝脏而无肝外转移
,

门静脉主干通畅而

无癌栓
,

患者一般情况较好
。

肝功 能 A 或 B

级
; 随机分成二组

,

每组 20 例
,

初 诊情况列表

表 1 R T D
、

H A L 二组病人初诊一般情况

组别
例数 年龄 HB s A g ( + ) A F P 阳性

( n /例 ) (牙/岁 ) (
n
/例 ) ( ) 4 0 0 拜g /L )

肝功能分期 门静脉

癌栓

T N M

C h i ldA C h ildB T 3N o M o
T 4N

o M o

肝硬变

( , /例 )

O甘.且

l09H A L 2 0 4 4
.

9 1 2

RT D 2 0 4 6
.

5 1 6

l 6

l 2

1
.

4 手术前后检查

标准肝功能检测 (含 A F P ) ; 胸部 x 线平

片
; B 超或彩色超声

; C T 或 M R I ; 腹腔动脉

造影和肠系膜上动脉造影以及随后的间接性

门静脉显影
。

L S 手术实施

H A L 组病人单纯行肝动脉结扎
,

不作其

它附加处理
; 而 R T D 组 病人则行重复暂时

性去肝动脉化术
,

方法是
:

一般取右肋缘下切

口进腹
,

先使左半肝完全游离去动脉化
,

再使

右肝完全游离去动脉化
,

并常规胆囊切除
。

最

后解剖第一肝门
,

使该区动脉系脉络化
,

确保

被阻断的动脉为唯一的供肝
、

供肿瘤动脉后
,

方可安装 oc o lu d e r
。

一般安置一个阻断器
,

若

有二支主要的动脉可同时放置二个
,

或可安

装 oc c lu de
r 。

一般安置一个阻断器
,

若有二支

主要的动脉可同时放置二个
,

或者将其吻合

成一支后再安装一个阻断器
。

安装方法是将

硅胶管绕过被阻断的动脉并穿过硅胶片末端

的圆孔再越过小耳
,

使水囊硅胶片折迭成环

型
,

水囊在环的内侧
,

再和 4
一 o p r ol en

e
将对折

端同侧的硅胶片各缝合 2针 ~ 4针使环固定
,

硅胶管 自腹腔引出
,

再与皮下注射装置的接

头 固定牢靠
,

皮下注射装置通常安放并固定

于上腹部皮下
。

1
.

6 氧自由基测定

取外周血清作超氧化物歧化酶 (S O D )总

活力及丙二醛 (M D A )浓度测定 ;
取血方法是

分 别于阻断 前
、

阻断 3 0 m i n
、

阻断 6 0 m i n
、

开

放 s m i n
、

开放 l o m i n 各抽外周静脉血 Z m L
,

不抗离 心取血清 3 0 拼L 测总 S O D ( T
一

S O D )
,

取血清 0
.

1 m L M D A ; S O D
、

M D A 试剂盒由

南京建成生物工程研究所提供
,

分别属黄嗦

p令氧化酶法和硫代巴妥酸比色法 ( T B A )法
。

2 结 果

2
.

1 实验结果

R T D 组 20 例病人外周血清 T
一

S O D 活力

及 M D A 浓度检测结果列表 2与图 l
。

结果间

接表明重复暂 时性去肝动脉化 ( R T D )能派

生 氧 自由基 ( P < 0
.

05 )
,

其高峰位于开放早

期
。

表 2 R T D 组外周血清 T
一

S O D年U / L )和 M D A 恤m o l / L )测定值` 士
s )

检测指标

T
一

SO D

M D A

阻断前

8 6
.

8 0 土 1 7
.

7 8

2 4
.

4 2士 1 6
.

7 7

缺血 3 0 m i n

8 3
.

9 0土 2 4
.

8 , ’

2 4
.

0 2士 1 7
.

0 7

缺血 6 0 m i n

7 4
.

9 0士 2 1
.

1 9 , )

2 5
.

6 7士 1 7
.

7 2 3
’

开放 s m i n

7 4
.

8 0士 2 3
.

0 4 , ’

2 8
.

3 0士 1 9
.

1 1 2 ’

开放 l o m in

8 0
.

7 0 士 2 5
.

4 8
, ’

2 4
.

5 5士 1 5
.

0 4 3 ’

1 ) P < 0
.

0 1 ; 2 ) P < 0
.

0 5 ; 3 ) P > 0
.

0 5
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,

等
.

重复暂时性去肝动脉化治疗不可切除的原发性肝癌

手术后的反应
、

生 活质量
、

疗效等方面均优于

H A L 组
;
我们亦进行了外周血清氧 自由基的

检测
,

结果间接地证 实 R T D 能派生 氧 自由

基 ;
由此可见 R T D 有缺血

、

防止侧支循环的

建立
、

派生氧 自由基三重作用
,

克服了以往缺

血疗法的不足
.

在治疗上有独到之处
。

但本研

究 R T D 组有效率只70 %
,

且未见有肿瘤完全

消失的病例
,

二期切除及连续病理取材亦发

现瘤体内仍有散在活癌细胞残存
.

所以 R T D

亦只是一种姑息缩 小疗法
,

术后抓住时机行

二期切除
,

才能达到根治
、

预防复发和转移
。

o o cl u d e : 阻断效果肯定
,

无动脉 内血栓形成

和穿破血管壁等严重并发症
,

仅少数患者在

阻断缺血期间有肝区隐痛不适
,

R T D 手术简

便
,

关键是要左右半肝游离去动脉化完全
,

确

保被阻断的动脉为唯一的供肝供肿瘤动脉
;

皮下注射装置安放于皮下
,

术后病人生活质

量高
;
自行阻断方法简单

,

病人易掌握
,

但医

生应定期随防
、

指导治疗来巩 固疗效
。

总之
,

R T D 设想合理
、

方法独特
、

疗效肯走
,

对不可

切除的原发性肝癌可取得满意的姑息治疗效

果
,

若联合其它疗法
,

疗效可能更佳
。
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p a t i e n t s w i t h i r r e s e e t a b l e h e p a t o e e ll u l a r e a r e i n o m a ( I H C C ) w e r e r a 一i d o m i z e d i n t o t w o g r o u P s

f r o m F e b r u a r y 19 9 4 t o A P r i l 1 9 9 5
,

2 0 p a t ie l l t s t r e a t e d w i t h r e P e a t e d t r a n s i e n t d e a r t e r i a l
-

i z a t io n ( t h e R T D g r o u p )
,

2 0 p a t ie n t s t r e a t e d w i t h h e p a t i e a r t e r y l i g a t i o n ( t h e H A L g r o u p )
.

I t

w a s s h o w n t h a t R T D w a s s t : P e r io r t h H A L 11飞 t e r m s o f t h e o b je e t i v e r e s p o n s e t o t h e r a P y
,

P a t i e n t s
’ s y m p t o m r e l i e f

,

l iv e r f u l l e t i o 一1 e h a n g e
.

r e d : 一e t i o n o f t t l m o : 一r s i z e a n d p a t i e n t
’ 5 s u r -

v i v a l
.

I n R T D g r o t : p
,
t h e e f f e e t i v e r a t e w a s 7 0 %

,

m e a n s u r v i v a l t im e w a s 8
.

2 m o n t h s
,

6

m o n t h s s u r v iv a l w a s 7 9
.

7%
,

I ; 1 H A L g r o u p
, t h e e f f e e t i v e r a t e w a s o n l y s 写

,

m e a n s u r v i v a l

t im e w a s 5
.

1 m o n t h s
,

6 m o n t h s s u r v iv a l w a s 3 5
.

8%
.

I n t h i s P a p e r .

t h e R T D s k i l l s
, o e e l u s i o n

m e t h o d a n d s id e e f f e e t s h a s a l s o b e e n i n t r o d u e e d t h o r o t l g h l y
,

W e t h i n k t h a t R T D e a n b l o e k

t h e b l o o d s u P p l y f o r t u m o u r a n d m a y p r e v e n t t h e r a P i d d e v e l o p m e n t o f e o l l a t e r a l e i r e u l a t io n

a n d in e r e a s e t h e p r o d t一e t i o n o f o x g e n 一

d e r i v e d f r e e r a d ie a l s
.

I t s e e m e d t o u s t h a t R T D w o u l d

b e a P r o m i s i n g p a l l i a t i v e m e t h o d f o
r
I H C C

,

i t 15 w o r h t y t o b e s t u d i e d f u r t h e r a n d u s e d w id e
-

l y
.

S u b j e e t h e a d i n g s l i v e r n e w p l a s m s / s t , r g e r y ; r e p e r f u s i o : 1 i l l j u r y ; f r e e : a d i e a l s
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E F F E C T S O F E X T E R N A L D E F I B R I L L A T I O N O N
.

P A C I N G

T H R E S H O L D A N D E N D O C A R D I A L R

W A V E A M P L I T U D E I N N O R M A L

A N E S T H E T I Z E D D O G

L i u S h im i n g Z h u C h u n s h i M e i B a i y i n g

( eD P a r t m e n t o f I n t e r n a
l M

e
d i

e i n e ,

S
u n

y
a t 一 s e n M

e m o r ia l H o s P it
a
l

S
u n Y

a t一 s e 一飞 U
n iv e r s it y o

f M
e
d i

e a
l cS ie n e e s ,

G
u a n g z

h
o u ,

5 1 0 1 2 0 )

T h e e f f e e t s o f e x t e r n a l d e f ib r i l la t i o n o n p a e i n g t h r e s h o ld ( P T ) a n d e n d o e a r d i a l R w a v e

a m p li t u e d ( I D A ) w e r e o b s e r v e d o n 1 2 a n e s t h e t i z e d d o g s
,

6 r e e e i v e d 1 0 ) / k g e o u n t e r s h o e k
, a n -

o t h e r 6 r e e e i v e d ZO J / k g e o u n t e r s h o e k
.

I t w a s f o u n d t h a t 1 0 ) / k g e o u n t e r s h o e k r e s L: l t e d i n a

s ig n i f i e a n t i n e r e a s e i n P T ( P < 0
.

0 1 )
,

b u t t h e e h a n g e o f I D A w a s l i o t s i g n i f i e a n t ( P > 0
.

0 5 )
.

M a r k e d i n e r e a s e i n P T a n d d e e r e a s e i n ID A o v e r e o n t r o l v a l u e w e r e o b s e r v e d im m e d i a t e l y a f
-

t e r e o u n t e r s h o e k i n 2 0 ) / k g g r o u p ( P < 0
.

0 1 )
.

T h e m a g n i t t : d e o f e h a n g e s i n P T a n d I D A w e r e

g r e a t e r i n 20 ) / k g g r o u p t h a n in 1 0 ) / k g g r o u p ( P < 0
.

0 5 )
.

L e s i o n s w e r e o b s e r v e d a t t h e e l e e
-

t r o d e
一
t i s s u e i n t e r f a e e i n p a t h o l o g i e e x a m i n a t i o n

.

T h e p o s s ib l e m a e h a n i s m s a n d e l i n i e a l s i g n i f i
-

e a n e e w e r e d i s e u s s e d
.

S u b j e c t h e a d i n g s p a e e m a k e r
, a r t i f i e i a l ; e l e e t r i e e o u n t e r s h o e k


