
ＰＥＩＴ联合清肝抗癌方治疗原发性肝癌５２例

陈挺松　钱　艺　吴孝雄　时良慧　万旭英　陆正华　罗　明＊

（东方肝胆外科医院，上海市杨浦区长海路２２５号，２００４３８）

基金资助：上海市卫生局中医药科研基金课题（２００８Ｌ００５Ａ）

＊通讯作者：ｒｏｍｉ９１５＠１２６．ｃｏｍ，１３７６１８９６４１７

［摘　要］　目的　观察超声引导下经皮肝穿刺瘤内无水酒精注射 （ＰＥＩＴ）联合中药清肝抗癌方治疗原发性肝癌的治疗效果。

方法　确诊为原发性肝癌并无法行手术切除的５２例患者，在超声引导下行ＰＥＩＴ术，并全程口服中药清肝抗癌方。术后常规

复查肝脏ＣＴ或 ＭＲＩ观察实体肿瘤缓解情况及不良反应，并进行随访记录生存期情况。 结果　完全缓解１８例（３４．６％），部

分缓解２５例（４８．７％），稳３例（５％），进展６例（１１．５％），总有效率为８３．３％。１、２、３年生存率分别为９０．４％（４７／５２）、４４．２％
（２３／５２）、１９．２％。所有患者均未见明显不良反应。 结论　ＰＥＩＴ联合中药清肝抗癌方是治疗无法手术切除原发性肝癌安全

有效的方法，可改善临床症状并延长生存时间。

［关键词］　原发性肝癌；无水酒精注射；清肝抗癌方

　　我们采取超声引导下经皮肝穿刺瘤内无水酒精
注射（ＰＥＩＴ）联合中药清肝抗癌方治疗原发性肝癌，
观察其对患者生存时间的影响，现报道如下。

１　临床资料

１．１　诊断标准
依据第８届全国肝癌学术会议上通过的“原发性

肝癌的临床诊断标准”［１］：①血清甲胎蛋白（ＡＦＰ）≥
４００μｇ／Ｌ，能排除妊娠、生殖系胚胎源性肿瘤、活动
性肝病及转移性肝癌，并能触及肿大、坚硬及有大结
节状肿块的肝脏或影像学检查有肝癌特征的占位性

病变者。②ＡＦＰ＜４００μｇ／Ｌ，能排除妊娠、生殖系胚
胎源性肿瘤、活动性肝病及转移性肝癌，并有两种影
像学检查有肝癌特征的占位性病变或有两种肝癌标

志物（ＤＣＰ、ＧＧＴⅡ、ＡＦＵ及ＣＡ１９－９等）阳性及一
种影像学检查有肝癌特征的占位性病变者。③有肝
癌的临床表现并有肯定的肝外转移病灶（包括肉眼
可见的血性腹水或在其中发现癌细胞）并能排除转
移性肝癌者。

１．２　纳入与排除标准
纳入：经过手术病理或临床诊断为原发性肝癌

的患者；肝内有实体肿瘤；有ＰＥＩＴ适应症者；预计
生存时间大于３个月。
排除：恶心呕吐不适宜口服中药者；肝癌终末期

患者。

１．３　一般资料
病例来源于２００８年１月至２０１２年ｌ月我科收

治的无法切除或切除术后复发不能再切除的原发性

肝癌５２例，其中男４６例，女６例；年龄３４～７８岁，

平均（５３±３）岁，平均病程（９±２）个月。按ＴＮＭ 分
期，Ⅰ期４例，Ⅱ期１例，ⅢＡ期３例，ⅢＢ期２１例，

ⅣＡ期２０例，ⅣＢ期３例。

２　方法

２．１　治疗方法

ＰＥＩＴ术前常规检查肝脏增强ＣＴ或 ＭＲＩ，明
确肿瘤大小、数量及与血管的关系。实时操作时，根
据肿瘤部位，患者采用平卧位或左侧卧位，根据Ｂ
超了解肿瘤的部位及大小，定好穿刺点并做好标记。
常规消毒、铺无菌治疗巾，用２％的利多卡因行局部
浸润麻醉，其深度达到肝包膜。在已消毒过的Ｂ超
探头引导下，在探头的后方与探头呈平行方向用日
本八光ＰＴＣ针（规格：２１Ｇ－２００ｍｍ）行经皮肝穿刺
到达肿瘤底部后，拔出针芯，回抽无血液或胆汁后，
缓慢注入无水酒精，边注入边缓慢退针，直至肿瘤顶
端。较大和多发肿瘤应采取多点、多方向、多平面穿
刺注射。一般注射３～５次为１个疗程；大肿瘤（直
径＞５ｃｍ）一般注射次数８次以上为１个疗程。每
疗程结束后，观察１个月，如果肿瘤缩小坏死不明显
或ＡＦＰ不能降至正常，需开始下一个疗程。
患者在用ＰＥＩＴ术同时，全程服用我院自拟中

药清肝抗癌方。基本方为：猫人参３０ｇ，石见穿３０ｇ，
八月札１０ｇ，平地木１５ｇ，白花蛇舌草１５ｇ，半枝莲

１５ｇ，柴胡６ｇ，黄芩１０ｇ，茯苓１０ｇ，白术１０ｇ，茵陈

３０ｇ，垂盆草３０ｇ，灵芝６ｇ，甘草３ｇ。免煎颗粒由三
九医药股份有限公司提供，每日２次。同时对乙醇
造成正常肝组织的化学损伤，用养阴柔肝、补气益
血、活血化瘀、清热解毒等方法治疗。
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２．２　疗效判定标准
根据世界卫生组织（ＷＨＯ）使用的实体肿瘤疗

效评定标准［２］：①完全缓解（ＣＲ）：可见肿瘤病变消
失，维持４周以上；②部分缓解（ＰＲ）：肿瘤病灶的最
大直径及最大垂直横径的乘积缩小５０％以上，其他
病灶无明显增大，无新病灶出现，结果维持４周以
上；③稳定（ＳＤ）：肿瘤病灶的两径乘积缩小不足

５０％，或增大不超过２５％，无新病灶出现，结果维持

４周以上；④进展（ＰＤ）：肿瘤病灶的两径乘积增大

２５％，或出现新病灶。

３　疗效观察

３．１　实体肿瘤缓解情况

Ⅰ、Ⅱ期患者肿瘤ＣＲ率１００％；５２例患者经治
疗后ＣＲ　１８例（３４．６％），ＰＲ　２５例（４８．７％），ＳＤ　３
例（５％），ＰＤ　６例（１１．５％），总有效率（ＣＲ＋ＰＲ）为

８３．３％。

３．２　生存期情况
全部病例均进行随访，随访至２０１２年２月１

日，一年、二年、三年生存率分别为９０．４％（４７／５２）、

４４．２％（２３／５２）、１９．２％（１０／５２）。

３．３　不良反应
患者注射后均感上腹部一过性胀痛及灼热感，

少数患者体温３７．５～３８．５℃，多在１～３天后恢复
正常，未见肿瘤破裂、出血、气胸和黄疸等严重不良
反应。

４　讨论
既往研究显示，非手术切除有临床症状和体征的

中期肝癌患者的中位生存期为６个月，伴有黄疸、腹
水或远处转移的晚期肝癌中位生存期为２个月［３］。
本组５２例患者治疗效果较好，主要由于ＰＥＩＴ术是局
部治疗方式，能够直接杀灭癌细胞，而中药清肝抗癌

方全身调理，改善体内环境，使之不适宜肿瘤生长，局
部治疗与全身治疗相结合，共奏抗癌之效。

１９８３年Ｓｕｒｇｉｕｒａ首先报道ＰＥＩＴ治疗肝癌以
来，其临床疗效已得到普遍认可。然而，肿瘤是一种
全身性疾病，其治疗应注重局部与全身并重［４］。

ＰＥＩＴ作为局部治疗措施疗效确切，但单独应用仍
存在一些不足。由于肝癌往往属于多中心起源，易
于早期侵犯门静脉造成肝内播散或肝静脉造成全身

转移，因此局部ＰＥＩＴ术无法杀灭目前影像学手段
不能发现的病灶。此外，在较大的肿瘤内常有纤维
间隙存在，乙醇难以均匀弥散到整个癌肿，难以杀死
边缘的癌细胞。
有鉴于此，我们在用ＰＥＩＴ治疗原发性肝癌的

同时，进行全程的中医药同步治疗。清肝抗癌方以
猫人参、石见穿、白花蛇舌草、半枝莲清热解毒抗癌，
以柴胡、八月札、平地木疏肝理气、消痈止痛，再配合
灵芝、茯苓、白术健脾去湿、扶正抗癌。本组患者

ＰＥＩＴ术联合中药清肝抗癌方，兼顾局部治疗与全
身治疗，两者优势互补，是原发性肝癌无法手术切除
患者安全有效的疗法。
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第十二次全国中医妇科学术大会征文通知
由中华中医药学会主办，中华中医药学会妇科分会承办的“第十二次全国中医妇科学术大会”（中会学字［２０１２］

０３４号），拟于２０１２年９月在陕西省西安市举行，并设“广誉远杯”定坤丹有奖征文活动，现将有关事宜通知如下：

一、征文内容：１．名老中医对妇科疑难病症中医诊疗思路及学术经验；２．妇科疑难病症诊治的中医优势及其特色
疗法；３．新技术、新疗法在诊治妇科疑难病症中应用及最新研究进展；４．区域性妇科流派诊治妇科疑难病症经验挖掘
与整理；５．定坤丹组方分析、药理作用及临床应用；６．定坤丹药效学基础及安全性观察。二、征文要求：１．全文不超过

４　０００字，论文论点明确，数据可信，具有实用性、创新性。２．仅接收电子信箱投稿。３．截稿日期：２０１２年７月３０日。

论文一经选用，即收入学术大会论文集，颁发中华中医药学会论文证书，并通知作者出席会议，经考核合格授予国
家级继续教育Ｉ类学分。届时将评选优秀论文，颁发“广誉远杯”一、二、三等奖。热忱欢迎中医妇科、中西医结合妇科
及其他相关学科领域临床、教学与科研人员踊跃投稿。

通讯地址：湖南省长沙市雨花区韶山中路１１３号湖南中医药大学３０号信箱，４１０００７，联系人：刘丹卓；电话：

１３７８７１３２５２１，传真：０７３１－８５３８１１８９；电子信箱：ｆｋｆｈ１８９＠１６３．ｃｏｍ；网址：ｈｔｔｐ／／ｗｗｗ．ｚｈｚｙｙｆｋｗ．ｃｏｍ
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