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【摘要】 目的 观察经导管肝动脉化疗栓塞术（!012）治疗肝脏恶性肿瘤后继发胆管损伤的发生
率、影响因素和临床过程。方法 对 + 34,例患者做 !012 3 5-,次，术前影像学检查均无明确胆系异常
表现，+-例于术后 /周 6 /个月出现胆管损伤并发症。采用回顾性调查，观察 !012术后胆管损伤的发
生率、临床表现、转归以及影响因素。结果 肝转移性肿瘤 !012后胆管损伤的发生率为 -7 -8（+/ 9
+4-），肝细胞性肝癌（:11）组为 ,7.8（. 9 +,;3）。胆管损伤的影像学表现有局灶性胆管扩张 4例、多发性
肝内胆管扩张 -例、囊性病灶或胆汁瘤 5例。/例多灶胆管损伤表现为轻度黄疸，3例对保守治疗反应
良好，+例于出现黄疸后 3周死于肝功能衰竭。4例胆汁瘤合并感染，/例采取经皮穿刺置管引流和抗生
素治疗，其中 3例死于感染囊腔破入腹腔、继发化脓性腹膜炎，+例治愈；+例仅用抗生素治愈。与胆管
损有关的病死率为 +57<8（/ 9 +-）。其余 ++例无相关症状。统计学分析显示：无肝硬变背景的肝转移瘤
患者 !012术后胆管损伤发生率明显高于有肝硬变的 :11患者（! = ,7,+）；其他高危因素有肿瘤为少血
供型（! = ,7,+）和用铂类制剂与碘油乳化后做超选择性栓塞（! = ,7,+）。结论 认识 !012后继发胆管
损伤的影像学表现可避免误诊，特别是肿瘤复发。对存在胆管损伤高危因素患者，适当减少碘油乳化的

化疗剂（特别是铂类）剂量，有可能降低胆系缺血损伤并发症。

【关键词】 肝脏肿瘤，化疗栓塞；胆管，损伤；介入治疗，并发症
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经导管肝动脉化疗栓塞术（ (-’).0’(4/(/- 4/#’("0
’-(/-"’! 04/+$/+2$!"3’("$)，<=>?）是治疗手术不能切
除的肝脏恶性肿瘤的常用方法之一，一般认为其对

正常肝组织损伤小、安全性高、并发症发生率

低［8，F］。在 <=>?应用的初期，术后胆管损伤有零星
个案报道，近年随着这一技术在临床的普及应用，有

关继发性胆管损伤的报道有增多趋势［J&N］。总结

<=>?后胆管损伤的发生、发展规律及影响因素等，
对防范此并发症有积极意义；及时识别胆管损伤坏

死的表现、采取适当治疗措施，可避免严重后果。我

们对 8O例 <=>?术后胆管损伤的临床和影像学资
料进行总结分析，重点探讨胆管损伤的临床意义。

材料和方法

一、一般资料

收集 F666年 86月 P F66J年 86月间 <=>?后发
生胆管损伤 8O例，男 8F例、女 N例，年龄 FN P OO岁。
其中原发性肝细胞癌（4/#’($0/!!*!’- 0’-0")$+’，Q>>）
G例，转移性肝肿瘤 8J例（结肠癌 G例，胃癌、小肠平
滑肌肉瘤、乳腺癌各 F例，肺癌、鼻咽癌各 8例）。治
疗前后的临床、实验室和影像学资料完整。

二、方法

<=>?的方法同以往报道［8］。用 JR同轴微导管
8H例，HR导管 H 例，治疗次数 8 P H 次（8 次 J 例，F
次 86 例，J 次 J 例，H 次 F 例）。将超液化碘油
（L"#"$%$!；=)%-/S*/-2/(，R-’)0/）与表阿霉素、丝裂霉
素或铂类制剂分别乳化后做选择性段或亚段肝动脉

分支栓塞，碘油剂量取决于肿瘤大小和血液供应情

况（剂量 N P 8O +! T次）；对血供丰富的肿瘤，注毕碘
油乳剂后推注明胶海绵碎粒（8 ++ U 8 ++ U 8 ++）、
栓塞供应肿瘤的较大血管分支。

使用化疗药物：! Q>>：用 ?VD（H6 P N6 +;）W
XX>（86 P 8N +;）W G&氟尿嘧啶（G&RY，6 7G P 8 76 ;）H
例，卡铂 W XX> W G&RY 8例；" 肝转移瘤：根据原发
肿瘤类型选择化疗剂，用顺铂（G6 P N6 +;）W ?VD W
G&RY K例，顺铂 W ?VD W XX> J例，卡铂 W ?VD W G&RY
J例。
随访复查。首次 <=>?后，间隔 J P H周复查肝

脏 ><、观察碘油积聚情况，同时复查肝脏超声波、血
液生化、肿瘤标记物等。对怀疑肿瘤残留、复发者，

补充做 XED平扫和增强扫描，观察病灶有无血液供
应。此后间隔 F P J个月复查 ><或（和）XED。
诊断胆管损伤的标准：! 术前做肝脏超声波、

><和（或）XED，无胆管损伤或胆管扩张表现；"
<=>?后未接受其他可能造成胆管损伤的治疗，如肝
脏穿刺治疗和检查、胆管造影、?E>V、胆系外科手术
等；# <=>?后 J周 P J个月内出现胆管扩张或胆汁
“湖”表现，经皮肝穿刺、外科探查及 N个月以上影像
学随访等方法除外肿瘤、结石和其他疾病所致胆管

扩张。

相关因素分析。考察肿瘤类型、肝功能分级、血

管造影表现、使用化疗药物类型和剂量、碘油剂量、

<=>?次数、是否使用明胶海绵颗粒等与发生胆管损
伤的关系，统计学方法用卡方检验。

结 果

一、胆管损伤的发生率和发生时间

同期 <=>?治疗 Q>> 8 6IF例，胆管损伤发生率
为 6 7GZ（G T 8 6IF）；治疗肝转移性肿瘤 8HO例、胆管
损伤发生率为 O 7 OZ（8J T 8HO）。影像学检查显示胆
管损伤表现为术后 J 周 P J 个月，其中 F 个月内出
现占 NN 7 KZ（8F T 8O）。由于 <=>? 术后复查多于 J
周后进行，故对 J 周以内有无异常改变尚不明了。
8O例中，经皮经肝穿刺、于病变区抽出含胆汁液体 J
例，胆管造影显示呈多发串珠样胆管扩张 F例，巨大
胆汁湖、与邻近胆管沟通 8例，手术证实 F例，其余
病例经影像学随访 N个月以上。与胆管损伤有关的
病死率为 8N 7KZ（J T 8O），死亡原因见下述。
二、影像学表现

呈单发局限性肝内胆管扩张 H例，位于栓塞治
疗肿瘤（碘油积聚区）周围，酷似卫星灶（图 8）；多灶
性胆管扩张 O例，形态为管状或不规则杵状，呈亚段
分布 G例、段级分布 J例（图 F）；呈分叶状或多房状
囊腔（胆汁瘤）N 例，H 例呈跨肝段分布、F 例呈整个
肝叶分布（图 J’、2）。><平扫，早期（<=>? N 周内）
病灶略低于正常肝脏密度，在随访中 ><值逐渐降
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低，超过 !个月者呈近似水样密度，增强扫描动脉期
无强化，" 例于延迟期病灶周边有轻度增强。#$%
检查 &"例，胆管损伤的形态学表现同 ’(检查所见，
(&、(!加权像显示病变区与胆汁信号类似，增强扫
描动脉期无强化。呈肝叶和段分布者 )例，在随访
过程中局部肝脏呈进行性萎缩。超声检查（*+）提

示胆管扩张 &, 例，囊性病变 " 例，无异常 " 例。&-
例因作 !次以上 (.’/有肝动脉 0+.复查资料，胆
管损伤区无异常血管和异常染色 &,例，呈片状或不
定形染色 - 例，界限不清楚，持续至门静脉后期
（图 "）。

图 ! 第 !次 (.’/后 &,周复查增强 ’(显示肝脏右叶团状碘油积

聚区（!）前方新出现低密度灶（"），无强化

图 " 第 !次 (.’/后 &,周复查肝脏增强 ’(显示：肝内叶和段级胆

管扩张（#）

图 #1 第 "次 (.’/后 &,周，复查肝脏 #$%、(!加权像显示：肿瘤病

灶灭活优良（!），左叶肝内胆管轻度扩张（#）

图 #2 第 "次 (.’/后 &年，复查肝脏 #$%、(!加权像显示：肿瘤病

灶无复发（!），左叶萎缩、胆管呈囊状扩张（#）

图 $ 第 !次 (.’/后 &!周复查肝脏增强 ’(显示：肝右叶多发性胆

管扩张（#）

三、临床表现及转归

（&）梗阻性黄疸 3例，分别发生于首次 (.’/术
后 !周、3周和 )周，术后血清转氨酶（.+(，.4(）呈
逐渐下降，但胆红素逐渐增高［总胆红素为 3) 5 &,,

!678 9 4（正常参考值 ! 5 &:!678 9 4）；直接胆红素为
&) 5 ),!678 9 4（正常参考值 , 5 3!678 9 4）］，血清碱
性磷酸酶（.;<）亦明显增高。影像学显示 3例均为
多灶性、肝段以远侧胆管扩张，! 例给予护肝、利胆

剂和小剂量激素（泼尼松 &, 6= 9 >，连用 &周）治疗后
黄疸逐渐减轻，& 例于出现黄疸后 ! 周死于肝功能
衰竭。（!）巨大胆汁“湖”（或胆汁瘤，2?8761）合并感
染 "例：发生于 (.’/后 3 5 ) 周，3 例位于肝右叶、
接近右膈顶部，& 例位于肝左叶内侧，表现为 (.’/
后 ! 5 "周肝区持续疼痛、发热、疲乏、白细胞计数及
中性粒细胞增高；3例做 *+引导下经皮经肝穿刺置
管引流和抗菌药物治疗，&例术后症状消失，!例于
穿刺后感染囊腔破入右膈下及腹腔、继发化脓性腹

膜炎死亡；&例给予抗菌药物治疗后症状消失、随访
&:个月囊腔逐渐缩小。（3）无明确相关症状 &&例：
均为常规复查中发现，其中 "例一度将胆管损伤区
误诊为新生肿瘤病灶，经 #$%增强扫描、复查肿瘤
标记物及随访排除。

四、相关因素分析

（&）胆管损伤并发症主要见于肝脏转移性肿瘤
（&3 9 &":）(.’/后，与 @’’组（- 9 & ,A!）差别有显著
性（! B ,C ,&）。（!）&: 例患者的肝功能均为 ’D?8>E
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!"#$ %级，其中 &’例肝转移瘤、无肝硬化背景，(例
)**、肝硬化征象不明显，无肝硬化背景者 +%*,后
胆管损伤发生率高（! - ./ .&）。（’）肿瘤血供：肝动
脉造影呈少血供者占 01 / 12（&’ 3 &4），富血供占 10 /
42，胆管损伤多见于少血供性肿瘤，两者差别有显
著性（! - ./ .(）。（5）用铂类制剂组较不含铂类组
比例高：&4 例中 &’ 例转移癌应用铂制剂（顺铂 &&
例），提示铂类制剂与碘油乳化后做 +%*,可能易发
生胆管损伤。（(）+%*,术中使用碘油剂量、是否用
明胶海绵颗粒、是否存在门静脉癌栓或动静脉瘘、栓

塞次数与胆管损伤的相关性无显著意义（! 6 ./(）。

讨 论

一般认为，正常肝组织具有清除碘油的能力，

+%*,不会造成永久性损害；而缺乏吞噬细胞（库普
弗细胞）、胆管结构及正常肝窦结构的肿瘤组织则不

能清除碘油，这是碘化油作为化疗药物载体治疗肝

癌的基础［&，1］。早期临床观察发现，肝硬变患者的

胆管系统对缺血的耐受性较无肝硬变者强。病理研

究发现，在肝硬变时，胆管周围毛细血管丛增生、扩

张、微小动7门静脉分流形成，此改变是对肝硬变情
况下肝动脉血流减少的代偿反应，对预防肝缺血有

积极意义［1，’］。由于肝硬化时存在胆管周围毛细血

管丛扩张，+%*,后发生胆管损伤的概率很低；对于
无肝硬化背景的转移性肝肿瘤或无明显肝硬化的

)**，由于胆管周围侧支血管不丰富（甚至缺乏），
+%*,后可造成胆管缺血、坏死［5，(］。本组观察发
现，胆管损伤主要见于肝转移性肿瘤、肿瘤血液供应

少、无肝硬化背景者，与以往观察结果相似。在栓塞

技术方面，采用超选择性亚段栓塞、局部注入较高剂

量的栓塞剂，使所有侧支血管闭塞，在提高疗效的同

时也增加了不可逆性胆管损伤的机会［5，(］。

1.世纪 8. 年代中期，+%*, 后 *+ 随访发现胆
管损伤发生率为 . / 82 9 1/ &2［1，5］；韩国学者近年
报道的发生率为 && / ’2［(］，俄罗斯学者报道 +%*,
后缺血并发症（包括胆管损伤、胆囊炎、脓肿等）发生

率为 (2［4］，日本学者报道尸检发现率为 &1 / (2［0］。
本组 )**患者 +%*,后胆管损伤的发生率为. /(2，
肝转移性肿瘤为 4 / 42，低于国外学者的报道。产
生上述差异的原因，除了与肿瘤的类型、术后随访观

察时间、胆管损伤的确诊方法等存在差别外，栓塞技

术（选择性或超选择性）、化疗药物类型、碘油7化疗
剂的乳化浓度、注入至局部肝组织的碘油量等的不

完全一致也是影响因素。

:;、*+和 <=>对发现 +%*,后胆管损伤均有帮
助。局灶性和多灶性肝内胆管扩张是常见表现，与

较小的肝管缺血所致狭窄有关。巨大囊性病灶或胆

汁瘤则为较大的肝管损伤，胆汁漏出并在肝实质聚

积而成［’，5］。<=>诊断胆管损伤的敏感度和特异度
最高，根据病变局部含胆汁（液体）信号特点、形态和

分布易与肿瘤复发鉴别，其对确认早期损伤、微小局

灶性损伤优于其他方法；另外，<=>胆管成像可显示
胆管狭窄、肝内囊腔与邻近胆管的关系。:; 和 *+
对发现微小局灶性损伤和早期损伤有一定限度。一

般认为，无论是 *+还是 <=>增强扫描，胆管损伤区
均不强化［57?］，本组部分病例（5 3 &4）于病变周围有轻
度增强，可能与胆管狭窄后局部淤胆或炎症反应有

关。@;%可以明确有无富血供性肿瘤，大多数胆管
损伤区无异常造影剂染色，少数病例于病变周围见

片状不定形造影剂浓染，产生原因可能与 <=>增强
扫描的局部强化机制相同，介入治疗医师应注意参

考其他影像学资料、以避免误诊为肿瘤染色。

局灶性或范围较小的胆管损伤多为影像学随访

偶然发现，常无明显症状，本组占 ?&2（&& 3 &4），无需
特殊治疗。多发、多灶性胆管损伤不多见，患者可表

现为渐进性加重的梗阻性黄疸，多出现于 +%*,后 1
周、肝功能恢复期，血清转氨酶呈下降趋势，但胆红

素逐渐增高（以直接胆红素增高为主），这类患者对

糖皮质激素、护肝药物和利胆剂治疗反应良好；若延

误诊断、治疗不及时，可迅速出现肝功能衰竭。存在

较大的胆管坏死、胆汁聚积（胆汁瘤）者，术后多有持

续肝区疼痛、不适，合并感染时则有发热、白细胞计

数及中性粒细胞增高，与肝脓肿不易区分［’，0，8］，对

于这类患者，应首先给予足量抗生素治疗，特别应注

意选用对肠球菌和阴性杆菌敏感的抗菌药。治疗效

果不佳者，可考虑在 :; 引导下做穿刺引流。由于
肿瘤患者多存在机体免疫力低下，含胆汁的感染囊

（脓）腔破入腹腔后病死率高，故在选择穿刺入路时

应特别慎重。对于无明显症状的胆管扩张、胆汁瘤

形成，应严密随访，不宜盲目做经皮肝穿刺引流。本

组有 ’例死于与胆管损伤有关的并发症：& 例死于
多发性胆管损伤后淤胆、肝功能衰竭，1例死于感染
囊腔破入腹腔、继发化脓性腹膜炎，教训值得吸取。

一般认为，当患者存在胆系异常改变（如胆7肠
吻合、胆管引流、胆管梗阻）时，+%*,后发生胆源性
肝脓肿的概率较高［8］。我们的初步体会是：当患者

存在较大区域的胆管损伤、又确需做 +%*,时，不宜
在胆汁瘤区或明显胆管损伤区注入含高浓度化疗剂
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（如铂类）的乳化碘油，以避免加重局部缺血损伤、导

致脓肿形成。如确属必要（如不能除外肿瘤残存、复

发）时，应在超选择栓塞术中经动脉内给予抗菌药，

术后用抗菌药 ! " # $。
综上所述，%&’(后可出现胆管损伤并发症，对

有症状的患者（梗阻性黄疸、合并感染）应给予积极

治疗，以避免发生更严重后果；对于无症状的局灶性

肝内胆管扩张，应识别其影像学表现，避免误诊为肿

瘤复发或新生病灶。%&’(后胆管损伤主要见于无
肝硬化背景者，其他危险因素有肿瘤为少血液供应

和使用铂类制剂。对于存在高危险因素患者，%&’(
术中适当减少乳化碘油中化疗剂（如铂类）的浓度或

剂量有可能降低胆管损伤的发生率。
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