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肝癌的完整切除是目前唯一可能治愈肝癌的方

法 &

#

'

"而有研究结果显示肝切除术后患者的围手术

期死亡率和并发症发生率与术后剩余肝脏体积大小

有直接关系&

!

'

( 近年来"国内外逐渐有报道联合肝脏

离断和门静脉结扎的二步肝切除术)
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$ 作为一项增加残肝体积的新手术技术"

用于治疗巨大或多发性肝癌&

%WE

'

(

&/338

可使剩余肝

脏体积在较短时间内显著增加" 使传统方法无法切

除的肝癌患者获得手术机会&

M

'

(
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年来全球已有超过

%NN

多例正式病案报道&

$

'

"关于
&/338

的技术革新&

R
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术后并发症的预防处理&

X

'

*与门静脉栓塞+

:(2,+5 01*-

1;Y(5*Z+,*(-

"

36I

,及门静脉结扎+

:(2,+5 01*- 5*.+,*(-

"

36/

,优劣性的比较 &

#N

'等都是目前讨论和关注的热

点( 本研究回顾性分析
!N#[

年
$

月我科收治的
#

例

合并乙型病毒性+

9B6

,肝炎肝硬化的巨块型肝癌患

者的临床资料"探讨
&/338

的手术技巧和近期疗效(

#

临床资料

!"!

一般资料

患者"

E#

岁"男性"因-体检发现肝占位
M4

. 于

!N#[

年
$

月
#E

日入院/ 既往史无特殊"无严重内科

合并症( 体格检查!身高
#MX);

"体重
ME\.

"无黄疸"

肝掌征阳性"无蜘蛛痣( 右上腹膨隆"右肋下
M);

触

及肿大肝脏"质中"表面不光滑"边缘钝( 脾脏未触

及(肝浊音界上界位于右侧锁骨中线第
[

肋间(腹部

移动性浊音阴性 " 双下肢无水肿 ( 术前
9Y'&.

*

9Y1&Y

和
9Y)&Y

阳性" 乙型肝炎病毒
]^&

定量

[SRR"F"

[

_`U;5

%

&a3

阴性
b$S$[-.U;5c

( 总胆红素*白

蛋白和凝血酶原时间均正常"

&/> !F[QNN`d/

%

&8>

FNMQNN`U/

" 肝功能分级为
?A*54!3=.A &

级( 术前
B

超!-肝右叶实质性占位病变
F[);"F%);"FF);

000

血供丰富."

?>

-肝右叶巨块型肝癌压迫肝中静脉"

可疑侵犯右静脉以及门静脉右支( .+

a*.=21 F&W?

$%

术前计算机计算标准肝脏体积为
F!FM;5

"模拟右三

叶切除后残肝体积为
[![;5

" 占标准肝脏体积的

%[QXe

+

a*.=21 F]

$( 术前常规检查心肺脑肾等重要

器官功能未发现明确手术禁忌证(

!"#

手术方法

第一步手术!

!"F[

年
$

月
!E

日在气管插管*静

脉吸入复合全麻下施行门静脉右支结扎" 肝中裂劈

离"胆囊切除术( 仰卧位右上腹反-

/

.形切口逐层开

腹(探查见肝呈轻0中度小结节性肝硬化改变"肝体

积缩小"肝周间隙增宽+

a*.=21 !&

$"脾脏无明显肿

大( 胃冠状静脉迂曲增粗( 肿瘤大小约
F[);"F%);"

FF);

"包膜完整%位于
!

*

"

*

#

*

$

段"部分累及
%

段%门静脉右支*肝中静脉和肝右静脉受侵( 探查情

况与术前评估基本一致( 离断肝结肠韧带" 切除胆

囊( 自胆囊管汇入胆总管处开始解剖肝十二指肠韧

带" 分别游离并以悬吊带悬吊肝右动脉和胆总管

+

a*.=21 !B

$"显露门静脉分叉处( 分离并以
[f

丝线
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双重结扎门静脉右支!

<05()1 !.

"# 以左右半肝间缺

血线标志肝中静脉投影$ 在不阻断左肝入肝血流的

情况下以超声刀结合钳夹结扎在肝中静脉左侧逐步

劈离肝实质!

<05()1 !=

"达下腔静脉前间隙# 最后逆

行游离肝肾韧带%右三角韧带和右冠状韧带$分离及

切肝过程中均避免挤压肿瘤#肝切缘充分止血$冲洗

腹腔#右膈下和
>0*2,'?

孔各放置胶管引流一条#以

术泰舒
@A

生物多糖冲洗胶液冲洗腹腔减少粘连$

清点器械逐层关腹结束手术#

第一步手术后情况!术后补液%支持%护肝治疗

和预防性应用抗生素 # 患者体温波动于
%B:!!C

D":"!

$ 腹腔引流液
8"CD!""E,FG

$ 膈下引流液
8"C

8""E,FG

$逐日下降$术后第
HG

拔除膈下引流管#

@I0,

术后第
%G

达到高峰
J#B:K!E',FLM

$

NL@

%

NO@

术后第

#G

分别达
D%KPFL

和
K$QPFL

$

R@

和
S;T

亦是第
#G

达到高峰$分别为
#H:Q2

和
#:%$

# 术后第
$G

复查上

腹部
.@

检查测量残肝体积为
K$BE,

$ 较术前增加

%H:HU

$占标准肝脏体积的
%Q:!U

$基本达到手术切

除要求的安全范围!

<05()1 %

"#

第二步手术!

!V8D

年
B

月
K

日 !第一步手术后

88G

"$在气管插管%静脉吸入复合全麻下施行右半肝

切除术# 仰卧位经原切口进腹$ 探查见腹腔有腹水

%VVE,

# 肝周粘连较重但多数尚可钝性分离# 肝左外

叶明显增大$浊肿不明显$血运良好# 左内叶部分淤

血坏死$探查左肝发现肿瘤病灶!

<05()1 DN

"$肿瘤较

前稍增大$约
8K4E"8%4E"884E

$部分侵犯膈肌$予

以切除部分膈肌并修补# 游离右肝$离断%双重结扎

肝右动脉# 距原结扎线外
84E

处离断门静脉右支并

双重缝扎# 离断%双重缝扎右肝管# 逐一分离%钳夹%

离断%缝扎右组肝短静脉!

<05()1 DI

"$于肝右静脉根

部离断肝右静脉$双重缝扎$切除右半肝# 部分切缘

紧邻肿瘤包膜# 随后在不阻断肝门的情况下于镰状

韧带右侧逐一离断结扎
"

段的
W,022'*

管道和肝左

静脉分支$切除左内叶# 移除标本后!

<05()1 D.

%

=

"$

肝切缘彻底止血$ 冲洗腹腔$ 右膈下放置引流管一

根$清点器械逐层关腹结束手术#

第 二 步 手 术 后 情 况 ! 患者术后体温波动在

%$:!!C%Q:V!

$腹腔引流液
8VCDVVE,FG

$膈下引流液

8VC%!VE,FG

$逐日下降$术后第
KG

拔除膈下引流管#

第一次手术术后肝功能及凝血功能等相关指标均未

见特殊$在第二次手术前$肝功能
./0,G#R(5/

分级
N

级$

@I0,

在第二步手术当天达到高峰!

BH:!!E',FL

"$

NL@

%

NO@

则在术后第
!G

分别达
!8KPFL

和
88%PFL

$

R@

和
S;T

在术后第
%G

达到高峰$ 分别为
8$:82

和

8:%Q

!

@+X,1 8

"# 患者两次术后肝功能和凝血功能指

标逐渐恢复$ 均未出现肝功能不全致肝功能衰竭等

N
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并发症# 未发生术后出血$胆漏$肺部感染等其他特

殊并发症%切口
!@

甲愈合于二次术后第
A%,0

第一步

手术后第
!B,:

顺利出院#

89:

病理及免疫组化

第一步手术时间为
%""</4

# 第二步手术时间为

!""</4

%切除右肝肿瘤大小为
AC5<!AB5<!A"5<

# 病

理结果!&中分化肝细胞癌伴坏死# 周围肝组织呈结

节型肝硬化改变# 免疫组化!

=DAE

'

F

(%

=DAG

'

H

(%

I"

#JJ

未提示神经受侵犯%

=>%B

示微血管弥漫性增

生%约
%J

条
@KLM

%

KN6&8

'

F

(%

KN5&8

'

H

(%

D/O$

'

%"PF

()

'

M/8Q'( C&

(#

术后半个月复查
=R

%剩余肝脏继续生长%肝实

质内未见明确残留及复发病灶'

M/8Q'( C ;S=

(#

!";$%* : ()* "<=;".; >=0= -2 0)* 1=0"*.0 ? >=@+

=20*% 0)* 2"%+0 +0*1 -2 A4556 -1*%=0"-.

& *4, ;
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IQ'8('1 ,*1 AC?$ AJ?C !%?G AB?A GC A!?! EB A%G A$J A?%$ AO?G

M/'6- 926-29('*-/)( ,*1 A$?$ G?B %!?G AC?B GJ A%?A EB?C B%C C$G A?!% AC?B

I(524, 926-29('*-/)( ,*1 AE G?E %B?O A$?E E$ A!?$ E!?A %GC %GJ A?A AB?A

R./', 926-29('*-/)( ,*1 !J?A A!?! %%?% !J?B EE AA?$ EO?$ %CB !$$ A?JB A%?B

M2Q'-. 926-29('*-/)( ,*1 AB?! C?B %A?G AG?C EB G?G E%?O !GB A$B A?JC A%?C

M/7-. 926-29('*-/)( ,*1 A!?O O?E %! !J?% EO AJ?E $$?! !!G AAA J?G$ A!?$

I([-. 926-29('*-/)( ,*1 AE?C AA?B %A?O !! EG A%?$ $B?G AEG G$ A?A% AB?B

I()(4-. 926-29('*-/)( ,*1 AC?B O?E %J !J?$ GB A%?E $!?$ ABA $% A?JC A%?C
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讨 论

肝脏是非成对器官!在肝癌的手术治疗中"为了

切除肿瘤和保证一定的切缘" 常常需要切除大量的

肝脏#并且由于术中出血$阻断血流和解剖改变"使

残肝功能不可避免地受到较大的损害!肝切除术"特

别是右半肝和扩大半肝切除术后患者的死亡率与并

发症发生率与残肝体积的大小有直接的关系" 残肝

功能衰竭是除出血外最主要的死亡原因 %

!

"

##

"

#!

&

! 因

此" 外科医生不断探索新的方法减少术后肝衰竭的

发生"方法之一是在切除肝脏前增加'未来的(肝脏

体积!

!<<$

年德国学者
=+*2 >4/,0??

成功实施了全

球第一例
@ABB>

手术%

##

&

! 随后在
!<#!C!<#%

年间"

全球相继出现
@ABB>

手术相关报道%

#%

&

! 周俭等%

D

&在

!<#%

年
$

月成功实施了我国第一例
@ABB>

手术"此

后又有蔡秀军等 %

#D

&在腹腔镜下实施该手术的报道!

本例对合并乙肝肝硬化的巨大肝癌施行
@ABB>

的

尝试和研究!

./0,E

早在
#FG%

年就通过动物实验证明入肝血

流量的的变化可导致肝脏再生%

8G

&

!

@ABB>

手术的特

点是第
8

步手术后
$E

内剩余肝脏大量增生"主要机

制可能是离断肝实质后左右肝之间的血流交通全部

被阻断且无法建立侧支循环" 使得门静脉血流只流

入残肝中"促进残肝增生%

8H

&

"同时肝脏离断引起局部

创伤"成为肝脏再生的刺激因素!将会被切除的带癌

部分尚有肝动脉供应" 双重血流入肝脏可使带癌肝

脏成为一个临时的辅助性肝脏" 帮助增生中的剩余

肝脏进行新陈代谢等工作!

>4/+EE1

等%

8$

&研究发现"

@ABB>

手术第一步术后剩余肝脏增生比传统手术中

行门静脉栓塞或结扎后高
88

倍!目前国外报道的大

部分
@ABB>

对象为多发或肿瘤位置特殊$ 需要切除

大量健存肝脏的转移性肝癌病例" 这些病例获得二

步肿瘤切除的比例超过
F"I

%

##

"

#J

&

"

@ABB>

也成功施行

于肝纤维化合并门静脉癌栓的多发肝肿瘤患者 %

#F

&

!

我国的肝癌大多数合并
=K9

感染和肝硬化"肝硬化

患者常合并门静脉高压甚至建立了侧支循环" 理论

上有可能限制由门静脉灌注量增加造成的肝脏再

生#由于残肝存在
=K9

感染和假小叶形成"残肝的

功能代偿进一步受限" 对于这类患者是否适合采取

@ABB>

目前尚无大样本临床研究! 目前国内外多数

@ABB>

研究着眼于结肠癌肝转移的患者! 部分观点

认为" 对于合并乙肝和肝硬化背景的肝癌患者不宜

采用
@ABB>

手术%

!<

"

!#

&

! 我们在以往的研究中发现合

并乙肝和肝硬化的患者残肝仍具有一定的增生和代

偿能力"甚至足以耐受多次肝切除%

!!

&

!认为门静脉血

流仅仅是肝脏再生其中一个原因%

!%

&

! 据此我们认为

@ABB>

手术促使残肝增生的机制是复杂多样的"可

尝试应用于合并
=K9

感染和肝硬化的病例!

本例为
K.A.!.

期肝细胞癌患者" 乙肝后肝硬

化代偿期"肝功能
./0,E!B(5/

分级
@

级#肿瘤巨大

累及肝左内叶$右叶
!

$

"

$

#

$

$

段"侵犯门静脉右

支和肝中$肝右静脉#术前计算机模拟残肝体积仅占

标准肝脏体积的
%D:FI

" 切除侧的
"

段有较多无肿

瘤肝脏! 术前评估该例患者难以耐受一期扩大右半

肝切除术! 因此我们对该患者实施了
@ABB>

手术!

一步手术后第
$E

复查
.L

" 示剩余肝脏已增大

%H:HI

"占标准肝脏体积的
%F:!I

"基本达到手术切

除要求的安全范围! 继续等待
DE

待残肝进一步再

生"待
LK0,

$

@AK

$

@AL

和
BL

等重要肝功能指标和患

者全身状况进一步改善后于术后第
##E

成功实施二

!"#$%& ' ()*+),&%-+".& ,-+/)0)#"1-0 -23 %-3")0)4"1-0 3-+- )5 +/& ,-+"&2+

@

)
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)
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步扩大右半肝切除!术后患者肝功能指标顺利恢复"

未发生不可逆的肝功能衰竭和其他并发症" 说明残

肝不仅在体积上"在功能上也实现了代偿!二步手术

切除后总胆红素升至
&'(!!)*+,-

" 若无第一步手术

后残肝逐步代偿的过程" 患者难以耐受直接的右半

肝切除" 同时也证明阻断门静脉血流后患侧肝脏仍

有一定的功能"采用
.-//0

对于原本合并肝硬化的

患者更具有保护意义!术后
$1

肝脏体积增大的比例

低于部分文献报道#

2

"

#'

$

"我们认为患者术前存在的肝

硬化和潜在的门静脉高压可能对残肝再生造成一定

程度的阻碍"对于巨块型肝癌合并门脉癌栓的患者"

"3#

级 %门脉主干以下 & 患者可以考虑尝试

.-//0

"大部分患者仍可获得较好预后"

$3%

级%门

脉主干及肠系膜上静脉&患者"则需慎重选择#

!2

$

!

目前
.-//0

的手术整体死亡率和并发症发生

率仍然较高#

!4

"

!'

$

"缺乏确切远期疗效的报道"且在一

定程度上违背了无瘤原则" 理论上可能增加癌细胞

扩散的风险#

!$

$

! 对于合并肝硬化的病例施行
.-//0

手术"我们的体会是'

&

二步手术时机的把握! 我们

的结果显示合并乙肝肝硬化的患者第一步手术后残

肝增生在一定程度上受到肝硬化和门静脉高压的不

利影响"因此两次手术间隔不宜过短!然而若两次手

术时间间隔过长"除了加重腹腔粘连(增加二步手术

危险性以外" 还有可能导致肿瘤扩散而丧失二步手

术机会! 我们在二步手术探查时就发现肿瘤体积的

增大并增加了手术的难度! 尽管第一步手术使用了

生物多糖冲洗胶液" 使得二步手术时肝周粘连带易

于钝性分离" 但由于肝硬化患者肝周韧带肥厚挛缩

且富于血供"因此有必要对患侧肝脏进行有效隔离(

减少肿瘤扩散! 周俭等#

2

$用塑料袋包裹患侧肝脏"此

法隔离效果较好" 但即便不能施行肿瘤切除亦必须

开腹取出塑料袋"同时塑料袋为外来物"增加手术感

染风险! 未来应进行可降解材料隔离患侧肝脏的尝

试和研究!

'

术中出血的控制!由于肿瘤巨大且侵犯

肝中静脉"肝中裂的劈离在肝中静脉左侧进行"位于

保留血供的一侧!与活体肝移植的供肝切取术不同"

为了最大限度地保护残肝功能" 我们选择不阻断左

肝血流"采用超声刀(大功率高频电刀逐步切开肝实

质"边切开边细致止血及结扎胆管"取得较好的止血

和预防胆漏的效果"保证了手术安全! 于肝左(肝中

静脉共干处离断肝中静脉" 从患者术后情况来看左

内叶和右前叶的回流受阻并未明显影响肝功能的恢

复!

.-//0

这一新技术的应用将使部分过去无法切

除的肝癌患者获得手术切除的机会! 我们初步临床

探讨提示对于合并
567

感染且伴有肝硬化的巨块

型原发性肝癌患者"

.-//0

手术是安全的"并能短期

内有效地增加残肝体积和功能的代偿能力!因此"该

技术在我国大量合并乙肝( 肝硬化的肝癌病例中将

具有一定的应用前景"而目前
.-//0

仍处于早期实

践阶段"其远期疗效仍需更进一步的观察和研究!
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