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伴肝门淋巴结转移乙肝相关性肝细胞癌患者不同疗

法生存差异分析

朱海涛
（贵州医科大学附院 肝胆外科，贵州 贵阳　５５０００４）

［摘　要］目的：分析乙肝相关肝癌伴肝门淋巴结患者行肝癌切除＋肝门淋巴结清扫、动脉化疗栓塞术（ＴＡＥ）
及未行治疗患者生存率的差异。方法：乙肝相关肝癌伴肝门淋巴结转移患者３２例，其中１７例患者行肝癌切除
＋肝门淋巴结清扫，５例患者行ＴＡＥ治疗，而有１０例患者未行治疗，比较３组患者生存率。结果：肝癌切除＋肝
门淋巴结清扫患者及ＴＡＥ患者生存率优于未行治疗组患者（Ｐ＜００５），而肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫患者与
ＴＡＥ患者生存率比较，差异无统计学意义（Ｐ＞００５）。结论：肝癌切除＋肝门淋巴结清扫术与ＴＡＥ术均能延长
患者生存期。
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　　原发性肝癌是最常见的恶性肿瘤之一，其死亡
率在肿瘤中居第３位，中国的原发性肝癌患者约占
全世界的一半［１－３］。近年来，原发性肝癌治疗手段

的不断更新使患者的预后越来越好，但是有肝外转

移患者的预后仍然很差［４］。肝门淋巴结转移是原

发性肝癌肝外转移的常见形式之一，对这类患者的

治疗主要包括口服索拉菲尼、经动脉化疗栓塞术

（ｔｒａｎｓａｒｔｅｒｉａｌｃｈｅｍｏｅｍｂｏｌｉｚａｔｉｏｎ，ＴＡＥ）、肝癌切除
＋肝门淋巴结清扫等几种方式［５－１０］，但是不同疗

法的疗效尚存争议。本研究观察原发性肝癌伴肝
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门淋巴结转移患者行肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫
患者、经动脉化疗栓塞术患者及拒绝治疗患者的生

存率差异。

１　资料与方法
１．１　一般资料

２００８年３月 ～２０１２年１２月收治的乙肝相关
肝细胞癌伴肝门淋巴结转移患者共 ３２例，男 ２８
例，女４例，４２～７１岁，其中行肝癌切除 ＋肝门淋
巴结清扫患者为１７例，行ＴＡＥ患者为５例，未行治
疗患者为１０例。纳入标准：肿瘤大小５～１０ｃｍ，患
者死亡均由肝癌导致，术前、术后均未行本研究以

外的其他治疗，术前肝功能均为 ＣｈｉｌｄＰｕｇｈＡ级，
均为单发肿瘤。排除标准：合并丙肝等其他肝病的

患者，术中探查未能行肿瘤切除的患者。

１．２　随访方法
术后第一次随访为术后１月，其后为每３个月

随访１次。随访时间截至２０１５年１０月，平均随访
时间为 ２２６个月。随访时，检测患者甲胎蛋白
（ＡＦＰ）、超声、胸片；当怀疑存在肝癌复发时进一步
做ＣＴ或ＭＲＩ检查以明确诊断，明确患者存在复发
后给予进一步治疗。

１．３　统计学分析
数据处理采用 ＳＰＳＳ１８．０统计软件，计量资

料采用均数 ±标准（ｘ±ｓ）差表示，３组间比较用
ＯｎｅｗａｙＡＮＯＶＡ检验，两组比较用 ｔ检验；率或构
成比的比较，采用χ２检验；ＫａｐｌａｎｅＭｅｉｅｒ法绘制生
存曲线，比较用 Ｌｏｇｒａｎｋχ２检验，Ｐ＜００５为差异
有统计学有意义。

２　结果
２．１　临床资料

３组患者在年龄、性别、肿瘤大小及 ＡＦＰ水平
差异均无统计学意义（Ｐ＞００５），见表１。

表１　３组肝癌患者临床资料
Ｔａｂ．１　Ｃｌｉｎｉｃａｌｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆｐａｔｉｅｎｔｓ

项目 肝癌切除＋肝门淋巴结清扫（ｎ＝１７） ＴＡＥ（ｎ＝５） 未行治疗（ｎ＝１０） Ｆ／χ２ Ｐ
年龄（中位数，范围，岁） ５２（４６～７１） ４５（４２～６５） ５６（４３～６９） ２．２２５ ０．１３２
性别（ｎ，男／女） １５／２ ４／１ ９／１ ０．８５１
肿瘤大小（ｘ±ｓ，ｃｍ） ７．７±１．９ ８．２±１．９ ８．３±１．３ ０．３２７ ０．７３４
ＡＦＰ＞２００μｇ／Ｌ（ｎ） ６ ２ ４ ０．９６３
肝硬化（ｎ） １７ ５ １０

２．２　肝癌切除＋肝门淋巴结清扫患者术后复发情况
在肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫患者的随访中

发现，肝癌切除＋肝门淋巴结清扫患者无瘤生存时
间最短为２个月，最长为１８个月，中位无瘤生存时
间为８９个月，见图１。

图１　肝癌切除联合肝门淋巴结清扫
患者术后复发率

Ｆｉｇ．１　Ｒｅｃｕｒｒｅｎｃｅｒａｔｅｏｆｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｒａｄｉｃａｌ
ｒｅｓｅｃｔｉｏｎ

２．３　生存率
对３组患者的随访中发现，肝癌切除＋肝门淋

巴结清扫患者生存时间最短为 ２个月，最长为
２５６个月；ＴＡＥ患者生存时间最短为６５个月，最
长为１９．１个月，而未行治疗患者生存时间最短为
１个月，最长为１２个月。经 Ｌｏｇｒａｎχ２检验，肝癌
切除＋肝门淋巴结清扫患者生存率优于未行治疗
患者（Ｐ＝０００１），ＴＡＥ患者生存率优于未行治疗
患者（Ｐ＝００２３），肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫患
者与ＴＡＥ患者生存率比较，差异无统计学意义（Ｐ
＝０９１５），见图２。

３　讨论

原发性肝癌患者伴肝门淋巴结转移是患者预

后差的标志之一［１１］。如何改善伴肝门淋巴结转移

的原发性肝癌患者的预后一直是困扰医生的一个

难题。肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫、ＴＡＥ、索拉菲
尼等都是治疗肝癌伴肝门淋巴结转移的手段。但
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图２　肝癌切除联合肝门淋巴结清扫患者、ＴＡＥ患者与未行治疗患者术后生存率比较
Ｆｉｇ．２　ＣｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｓｕｒｖｉｖａｌｒａｔｅｂｅｔｗｅｅｎＨＣＣｐａｔｉｅｎｔｓｕｎｄｅｒｇｏｉｎｇｒａｄｉｃａｌｒｅｓｅｃｔｉｏｎａｎｄＴＡＥ

是，这些治疗的疗效尚存争议。本研究中回顾性分

析了肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫、ＴＡＥ、未行治疗
原发性肝癌伴肝门淋巴结转移患者的生存情况，结

果发现肝癌切除＋肝门淋巴结清扫组患者生存率
优于未行治疗组患者，ＴＡＥ患者生存率也优于未
行治疗患者，而肝癌切除 ＋肝门淋巴结清扫与
ＴＡＥ组患者生存率差异无统计学意义。肿瘤切除
加淋巴结清扫是很多实体肿瘤实现根治的手段，但

对于原发性肝癌来说，肿瘤切除＋肝门部淋巴结清
扫对伴肝门部淋巴结转移的原发性肝癌疗效尚存

争议［７］。在本研究中，肝癌切除 ＋肝门淋巴结清
扫的生存率还是优于未行治疗的患者，但其生存率

与行 ＴＡＥ的患者差异却无统计学意义。Ａｗａｚｕ
等［７］研究发现肝门淋巴结切除联合局部治疗的疗

效与肝癌切除＋肝门淋巴结清扫的疗效相仿。Ｗｕ
等［５］研究发现ＴＡＥ对伴局部淋巴结转移的原发性
肝癌来说是一种有效的治疗手段，ＴＡＥ可显著延
长这类患者的生存时间。这一结果与本研究中的

结果一致。Ｌｅｅ等［１２］研究发现肝癌切除 ＋肝门淋
巴结清扫可能使伴肝门部淋巴结转移的原发性肝

癌患者获益。而在本研究中，肝癌切除＋肝门淋巴
结清扫与仅行ＴＡＥ术后患者生存率差异无统计学
意义。因此，对伴肝门部淋巴结转移的原发性肝癌

患者可能仅需行创伤和风险更小的 ＴＡＥ术，而不
是肝癌切除＋肝门淋巴结清扫术。

综上所述，对伴肝门部淋巴结转移的原发性肝

癌患者可能仅需行创伤和风险更小的 ＴＡＥ术，而
不是创伤更大的肝癌切除＋肝门淋巴结清扫术。
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