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肝癌肝移植术后复发转移的综合治疗

何凡　陈知水　曾凡军　杜敦峰　刘斌　吴敏　徐胜元　陈孝平

　　【摘要】　目的　探讨肝癌肝移植术后复发、转移的综合治疗效果，并分析影响肝癌复发、转移后生存
时间的危险因素。方法　２９例肝癌肝移植术后复发、转移患者，根据不同治疗方式分为综合治疗组（１１
例）和单纯化疗组（１８例）。比较两种治疗方式疗效，采用多元回归分析影响肝癌复发、转移后生存时间的
因素。结果　与单纯化疗组比较，综合治疗组复发、转移后生存时间明显延长（ｔ＝５．６１７，Ｐ＜０．０１）。肿
瘤ＴＮＭ分期，病理分型，术后复发、转移时间和复发后治疗方案影响患者的生存时间（ｔ＝２．８４３，３．０６１，
２２．７８１，５．６１７，Ｐ＜０．０１）。结论　对肝癌肝移植术后复发、转移患者采取综合治疗，可延长患者生存时
间，较单纯化疗优越。肿瘤ＴＮＭ分期，病理分型，术后复发、转移时间和复发后治疗方案是影响复发、转移
后患者生存时间的危险因素。
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　　肝癌肝移植术后较高的复发率是影响患者生存
时间的重要因素。本文分析了我院收治的２９例肝
癌肝移植术后复发、转移患者采用综合治疗和单纯

化疗的疗效。

１　资料和方法
１．１　一般资料
　　２００３年１月至２００５年１２月，我院对７８例原发

　　基金项目：湖北省科技攻关重大项目（２００６ＡＡ３０１Ａ０６）
　　作者单位：４３００３０武汉，华中科技大学同济医学院附属同济医
院器官移植研究所

　　通讯作者：陈知水，Ｅｍａｉｌ：ｚｓｃｈｅｎ＠ｔｊｈ．ｔｊｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ

性肝癌患者施行肝移植。２９例于术后１年内肝癌
复发、转移。根据不同治疗方式，将２９例患者分为
２组：（１）综合治疗组：１１例，均为男性；平均年龄
（４４．３±４．５）岁。肝功能分级：ＣｈｉｌｄＡ级７例，Ｂ级
３例，Ｃ级１例。肿瘤 ＴＮＭ分期：Ⅱ期１例，ⅢＡ期
３例，ⅢＢ期２例，ⅣＡ期５例。肿瘤病理分型：低分
化型４例，中分化型５例，高分化型２例。血管浸润
５例。初始复发、转移部位：肝５例，肺５例，骨１例。
复发、转移后接受包括 ＴＡＣＥ、微波电凝、γ刀治疗、
手术切除肿瘤等综合治疗。（２）单纯化疗组：１８例，
男１７例，女１例；平均年龄（４４．１±９．０）岁。肝功能
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分级：ＣｈｉｌｄＡ级１４例，Ｂ级４例。肿瘤 ＴＮＭ分期：
Ⅱ期１例，ⅢＡ期４例，ⅢＢ期３例，ⅣＡ期１０例。
肿瘤病理分型：低分化型６例，中分化型１０例，高分
化型２例。血管浸润９例。初始复发、转移部位：肝
８例，肺９例，骨１例。复发、转移后仅接受化疗。
１．２　肿瘤复发和转移的诊断
　　患者术后检测ＡＦＰ，每月行彩超检查，每３个月
行ＣＴ或ＭＲＩ等影像学检查，肿瘤复发、转移根据临
床表现结合影像学检查综合判断。

１．３　肿瘤复发和转移后治疗方案
　　综合治疗组：对肝脏内单个复发肿瘤或相对局
限的肿瘤行手术切除（１例）；对不易切除的肿瘤行
微波电凝（２例）、ＴＡＣＥ治疗（２例）；对肺部转移行
γ刀治疗（５例）；对骨转移行放射性核素治疗
（１例）。单纯化疗组：仅接受抗肿瘤药物的治疗，化
疗药物包括：表阿霉素、５氟尿嘧啶、丝裂霉素、吉西
他滨等。

１．４　统计学分析
　　应用ＳＰＳＳ１３．０统计软件进行分析，计量资料
采用珋ｘ±ｓ表示，计量资料采用ｔ检验，计数资料采用
χ２检验。采用 ＫａｐｌａｎＭｅｉｅｒ检验分析复发、转移后
生存时间。采用多元回归分析影响复发、转移后生

存时间的因素。Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结果
　　两组患者在性别，年龄，术后肿瘤复发、转移时
间，术前肝功能分级，肿瘤分期，肿瘤病理分型，血管

浸润，初始复发、转移部位等方面比较差异无统计学

意义（ｔ＝０．０６４，０．０６８，０．４０５，χ２＝１．８９７，０．３４０，
０．４１５，０．０２１，０．１５５，Ｐ＞０．０５）。
２．１　肿瘤复发和转移后生存时间的比较
　　综合治疗组和单纯化疗组患者肿瘤复发、转移
后生存时间分别为（７．７±１．６）个月和（５．０±１．０）个
月，综合治疗组生存时间明显延长（ｔ＝５．６１７，Ｐ＜
０．０１）。
２．２　影响肿瘤复发和转移后生存时间的因素
　　对２９例肝癌肝移植术后复发、转移患者采用多
元回归分析：年龄和初始复发、转移部位对患者复

发、转移后生存时间没有影响（ｔ＝０．０４０，０．６７３，
Ｐ＞０．０５）。而肿瘤的 ＴＮＭ分期，病理分型，术后
复发、转移时间，复发、转移后治疗方案是影响患者

复发、转移后生存时间的危险因素（ｔ＝２．８４３，
３．０６１，２２．７８１，５．６１７，Ｐ＜０．０１）。ⅢＢ期和ⅣＡ期

患者复发、转移后生存时间明显短于Ⅱ期和ⅢＡ期
患者（ｔ＝３．１４５，Ｐ＜０．０５）；低分化肿瘤患者复
发、转移后生存时间明显短于中分化和高分化肿瘤

患者（ｔ＝４．８３２，Ｐ＜０．０１）；中分化与高分化肿瘤
患者生存时间比较差异无统计学意义（ｔ＝１．３７８，
Ｐ＞０．０５）。术后肿瘤复发、转移越早，生存时间越
短。综合治疗较单纯化疗可明显延长患者复发、转

移后生存时间。

３　讨论
　　对于肝移植术后肿瘤复发、转移的患者，目前尚
无有效的治疗手段，许多学者认为化疗是创伤小且

有效的治疗手段，大部分中心以化疗为主［１－２］。目

前研究发现ＴＡＣＥ、动脉灌注９０钇微球等方法对于减

小肝移植术后复发及转移肿瘤的体积有一定疗

效［３－４］。我中心对１１例患者采用了包括手术、微波
电凝、ＴＡＣＥ、放疗等综合治疗，治疗后患者的生存时
间较单纯化疗患者明显延长。

　　我们发现，肝移植时肿瘤的病理分型，术后复
发、转移时间是影响患者生存时间的危险因素。而

患者年龄和肿瘤复发、转移的初始部位对复发、转移

后生存时间没有影响。此结果说明肿瘤的恶性程度

是影响患者复发、转移后生存时间的主要危险因

素［５－６］。

　　本研究综合治疗时偶尔出现肝功能的一过性损
伤，但转氨酶在短期内恢复。这说明综合治疗方案

并不会造成肝脏的不可逆损伤，而且还可明显延长

肝癌肝移植患者术后复发、转移后生存时间。
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