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Abstract
BACKGROUND
Surgical resection is the main method that may cure 
liver cancer. Radiofrequency ablation treatment of small 
liver cancer can also achieve the same effect as surgical 
resection, but the high postoperative recurrence rate 
greatly limits its therapeutic effect. To prevent or reduce 
local recurrence of postoperative residual liver section, 
we designed a combined treatment method.

AIM
To explore the preventive effect of a new method for 
treating residual liver section during primary liver cancer 
resection on local tumor recurrence after surgery.

METHODS 
The clinical data of 17 cases undergoing primary liver 
cancer resection by surgery combined with radiofrequency 
ablation (8 cases of laparoscopy and 9 cases of open 
surgery) from October 2016 to September 2019 were 
retrospectively reviewed to analyze local tumor recurrence 
after operation. 

RESULTS
No severe postoperative complications occurred in all 
patients. The patients were followed every 3 mo after 
surgery, and had been followed for 6 mo to 36 mo, 

原发性肝癌切除术中联合残肝断面射频消融对术后局部
复发的预防

朱建平, 余国华, 薛晨辉, 牟东成, 孙伟光, 李永猛, 华玲莉
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with a median follow-up time of 25.7 mo ± 4.4 mo. No 
local recurrence of residual liver section occurred in all 
patients. There was one case of abdominal lymph node 
metastasis at 15 mo after operation and one case of new 
intrahepatic tumor away from the residual liver section at 
18 mo after surgery. These two cases were further treated 
with modern integrated traditional Chinese and Western 
medicine, and live well with tumor now. All other cases 
are in good condition now. No deaths occurred.

CONCLUSION 
Radiofrequency ablation of residual liver section during 
resection of primary liver cancer can significantly reduce 
local tumor recurrence and improve patient survival.

© The Author(s) 2020. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

Key Words: Primary liver cancer; Liver resection; Radio-
frequency ablation; Cancer metastasis; Local tumor 
recurrence; Residual liver section treatment
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摘要
背景
手术切除是可能治愈肝癌的主要方法, 小肝癌的射
频消融治疗也能达到手术切除的相同效果, 但术后
的高复发率很大程度上制约了其治疗效果, 为预防
或减少术后肝断面的局部复发, 我们设计了本联合
处理方法, 初步效果良好.

目的
为探讨原发性肝癌切除手术中残肝断面处理的新方
法对患者术后肿瘤局部复发的预防作用.

方法
回顾2016-10/2019-09期间17例原发性肝癌切除术中
联合残肝断面使用射频消融(腹腔镜手术8例, 开腹手
术9例)患者的临床资料, 分析其术后肿瘤局部复发情
况. 

结果
所有患者无严重术后并发症, 术后每3 mo随访复查, 
已坚持随访6-36 mo, 中位随访时间25.7 mo±4.4 mo, 
所有患者残肝断面局部无复发; 术后15 mo腹腔淋巴
结转移1例, 术后18 mo远离肝断面的新发肝内癌灶1
例, 这2例患者均采用现代中西医结合模式进一步治
疗, 现带瘤生存良好, 其他患者状况良好, 全组无死亡. 

结论
原发性肝癌切除术中应用射频消融处理残肝断面可
显著降低肿瘤局部复发, 在提高患者生存方面有积
极的临床意义, 值得临床推广应用.

© The Author(s) 2020. Published by Baishideng Publishing 
Group Inc. All rights reserved.

关键词: 原发性肝癌; 肝切除术; 射频消融; 癌转移; 局部

肿瘤复发; 肝断面处理

核心提要: 原发性肝癌是临床上常见的恶性肿瘤之一, 发
病率居全球第五位, 死亡率为第三位, 我国发病率占全球

50%以上, 大多发现时已属中晚期, 而且大部分合并严重

的肝炎后肝硬化, 手术切除后易复发, 尤其以手术区域即

残肝断面的复发最为常见, 我们提出肝癌切除术中联合

应用射频消融处理残肝断面的方法在降低术后肿瘤局部

复发率、提高患者无瘤生存时间等方面的临床实践中, 
取得了初步积极预防作用, 建议临床推广应用. 

文献来源: 朱建平, 余国华, 薛晨辉, 牟东成, 孙伟光, 李永猛, 华玲莉. 原发

性肝癌切除术中联合残肝断面射频消融对术后局部复发的预防. 世界华

人消化杂志 2020; 28(13): 526-531  
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0  引言

我国是世界上原发性肝癌(本文也简称“肝癌”)的高

发国家, 占世界肝癌发病人数的一半以上, 而且大部分

发现时已属中晚期, 仅小部分早中期患者能行手术切

除, 但术后复发率依然较高[1,2]. 肝癌术后复发是制约肝

癌手术疗效的重要因素, 而且以术后残肝断面复发最常

见, 如何处理肝脏断面以预防或减少肝癌术后局部复发

是提高肝癌手术长期生存疗效的关键因素之一, 也是目

前研究的热点[3,4]. 我们回顾性分析2016-10/2019-09期间

17例原发性肝癌切除术中残肝断面联合使用射频消融

(radiofrequency ablation, RFA)患者的临床资料进行分析, 
结合文献报告如下. 

1  材料和方法

1.1 一般资料 本组男12例, 女5例, 年龄38-75岁, 中位年

龄51.5岁±7.8岁, 合并乙肝后肝硬化14例, 酒精性肝硬

化1例, 另有2例无明显肝病史; 肝功能Clild-Pugh分级: A
级15例, B级2例; 术前均未接受介入、化疗和放疗等, 术
前影像学没有发现脉管癌栓、也无肝内、肺部、淋巴

结和骨等远处转移, 全部为单个瘤体; 无心肺脑肾严重

伴随疾病, 无手术禁忌症, 术前向患者及家属充分沟通

说明, 均签署手术知情同意书. 



朱建平, 等. 原发性肝癌切除术中联合残肝断面射频消融对术后局部复发的预防

2020-07-08|Volume 28|Issue 13|WCJD|https://www.wjgnet.com 528

1.2 术中肝断面RFA方法 患者均给予常规术前准备, 包
括保肝降酶、纠正低蛋白和腹水等治疗, 术后均给予保

肝、预防感染和营养支持. 采用规划的肝切除方法[5,6], 
术中均未行肝门阻断,肉眼肝切缘距肿瘤1.0 cm的整块

肝脏切除; 手术切除肝脏肿瘤后, 肝脏整个断面再联合

应用RFA处理, 术前影像与术中情况见图1-3所示; 射频

设备型号为WB991029 (奥林巴斯Olympus Celon, 德国), 
设定功率为20 W, 消融时间9 min, 有重点地在肝断面地

毯式全覆盖RFA, 消融深度1.0-2.0 cm, 肝断面形成均匀

的凝固性坏死带. 
1.3 随访观察指标  所有患者术后每3 m o门诊或住

院严密随访1次 ;  定期复查肝功能、肿瘤标记物

(AFP+CEA+Ca199)[7]、胸片和腹部彩超, 必要时行肝脏

增强计算机断层摄影(computed to mography, CT)/磁共

振成像(magnetic resonance imaging, MRI)和正电子发射

计算机断层显像(positron emission to mography, PET)等
检查[8], 如图4所示术后影像情况. 

随访关注重点: 彩超有阳性发现或虽彩超无阳性

发现但肿瘤标记物指标异常升高者, 行肝脏增强CT或
MRI检查; 如果还没能发现复发癌灶的病例则行数字减

影血管造影(digital subtraction angiography, DSA)或PET-
CT检查, 以确定有无复发癌灶的存在. 

肝脏局部肿瘤复发判定标准: 术中未发现残余癌灶

及脉管癌栓、肝周及腹腔无转移; 术后出现的手术部位

或肝切缘旁新发的癌灶, 以影像检查确认时间作为复发

的时间. 

2  结果

本组腹腔镜手术8例, 开腹手术9例. 其中行右半肝切除术

4例, 左半肝切除术3例, 扩大右半肝切除1例, 左外叶肝

切除3例, 右后叶肝切除1例, 不规则肝切除5例; 其中有

11例同时行胆囊切除术; 手术中位时间157.6 min±30.7 
min; 患者术中出血较少, 中位出血量120.6 mL±35.5 
mL, 均没有输血, 均顺利完成手术, 无手术死亡. 

术后病理诊断情况 :  原发性肝细胞型肝癌

(hepatocellular carcinoma, HCC)15例(其中高分化7例、

中分化6例、中-低分化2例), 中-低分化胆管细胞型肝

癌(intrahepatic cholangiocarcinoma, ICC)1例, 中-低分化

HCC-ICC混合型肝癌合并门静脉脉管癌栓1例; 肿瘤直

径1.8-15.5 cm (其中肿瘤直径≥10.0 cm者共3例), 中位

直径7.8 cm±2.5 cm, BCLC分期: A期2例, B期14例, C
期1例. 所有患者术后康复顺利, 术后无高热, 体温、血

WBC在3-5 d恢复正常, 腹腔引流量少, 均在3-6 d拔除

腹腔引流管; 肝功能指标在5-8 d恢复正常, 无术后大出

血、胆瘘、术区感染、肝功能衰竭等手术相关并发症, 

术后8-15 d均痊愈出院. 
所有患者均得到持续随访, 无失访, 术后每3 mo随

访复查, 随访时间均超过6 mo, 已随访6-36 mo, 中位随

访时间25.7 mo±4.4 mo, 所有患者肝断面局部无复发; 
术后15 mo腹腔淋巴结转移1例, 经放射治疗[9,10]病情稳

定; 术后18 mo远离肝断面的新发肝内癌灶1例, 经肝

动脉化疗栓塞(transcatheter arterial chemoembolization, 
TACE)[11,12]联合经皮穿刺RFA[13]病情稳定; 所有患者全

程坚持采用现代中西医结合治疗, 随访期无死亡. 

3  讨论

原发性肝癌是临床上常见的恶性肿瘤之一, 根治性切除

术后1年为复发高峰[3,14], 复发率超过40%, 术后3年复发

率超过60%, 5年复发率约80%; 非根治性切除的术后复

发更高, 吴力群等[15]对528例HCC肝切除术后1年生存分

析结果显示, 非R0切除(切缘<1.0 cm)术后局部复发率高

达78.1%, 是导致患者术后早期死亡(1年内死亡率59.3%)
的主要因素, 局部的复发与瘤体周围微转移灶的存在有

关, 而绝大部分微转移灶存在于肿瘤周围1.0-2.0 cm范围

内, 肝癌术后复发是制约肝癌手术疗效的重要因素, 如
何有效地预防肝癌术后复发是目前研究的重点和难点. 
完整切除并保证肿瘤边缘有足够的安全距离是肿瘤外

科基本原则, 目前对肝癌安全肝切缘(R0切除)的标准宽

度仍存在争论[1,16-19]. 一般主张切缘1.0-3.0 cm, 无肉眼残

癌为R0根治切除条件, 切缘>2.0-3.0 cm能有效提高无瘤

生存率,但肝硬化及肝脏解剖特点使得切缘往往难以达

此标准, 但强调1.0 cm切缘是R0切除的最低必需条件. 有
研究显示广泛切缘有较低的复发率和更好的长远存活

预后[20,21], 对不同肝硬化背景的患者最佳切缘的宽度很

难明确, 多数医生支持术中应尽量使肝切缘距肿瘤≥1.0 
cm. 复旦大学肝癌研究所汤钊猷院士等对距肿瘤边缘2.0 
cm及1.0 cm的肝癌切除术进行比较研究[22], 结果发现前

者局部复发率明显降低, 3年及5年生存率明显提高. 也
有研究表明肝癌术后3-6 mo内出现的肿瘤多为残癌[23-25], 
源于肿瘤的播散和侵袭, 即使是根治性手术, 其术后的

残癌率亦可高达37.6%, 但大部分肝癌患者就诊时病情

较晚, 肿瘤较大或无完整包膜, 或邻近重要血管, 而且我

国的原发性肝癌大部分合并肝炎后肝硬化, 难以耐受较

大范围的根治性肝切除术, 这类患者切缘很难达到根治

切除的标准, 切缘残癌阳性率势必较高, 而绝大部分微

转移灶或变异细胞群存在于肿瘤周围1.0-2.0 cm的移行

范围内, 这些残留灶由于现有影像学技术的限制而难以

在术前或术中发现, 是术后肿瘤局部复发的至关重要因

素, 也是制约原发性肝癌手术远期效果的主要原因. 
因此, 对于这类难以完全满足根治切除的原发性肝
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癌患者或者肿瘤较大、无完整包膜的胆管细胞型肝癌

和混合型肝癌, 如何处理好肝脏断面, 以完全杀灭切缘

残留癌细胞或变异细胞群, 是降低残癌、减少肿瘤复发

以及提高患者远期生存的关键. 
RFA治疗原发性肝癌是近年来快速发展的新技术, 

对不宜进行肝切除的肝癌和复发癌灶均获得了良好的

治疗效果[26-28]. 其原理是通过射频能量的输入, 使局部

组织达到高温灭活及固化, 热辐射范围可累及治疗针周

边1.0-2.0 cm, 而且微转移灶癌细胞对热敏感性高, 容易

造成细胞凝固性坏死. 术中在直视下完成对残肝断面

的RFA, 避免了对肝内血管及胆管各分支的损伤, 在手

术切除1.0 cm的基础上, 又增加了1.0-2.0 cm的消融带, 
满足了肝切缘>2.0-3.0 cm的高标准要求, 尤其对ICC或
HCC-ICC能增加足够宽的切缘, 既提高了手术的安全

性, 又有效预防了术后残肝断面的局部复发[13,29]. 
RFA在肝胆外科术中的应用更具有止血速度快, 止

血彻底, 损伤小, 术后并发症低和弥补手术不足的优势[30]. 
在肝脏肿瘤手术中用于止血的同时, 又能有效杀灭肝

断面残留肿瘤细胞, 还额外增加了有效切缘深度1.0-2.0 
cm, 对肝硬化患者明显起到弥补肝切缘距离不足的顾

虑, 能显著减少术后的肿瘤局部复发. RFA还能诱发宿

主抗肿瘤免疫效应, 进一步提高了患者临床疗效和生存

时间[31]. 
结合我们的初步体会: 在原发性肝癌切除术中联合

残肝断面RFA能增加手术切缘的有效深度, 对预防肝切

除残肝断面局部肿瘤复发有很好的潜在价值, 并延长了

患者的无瘤生存时间. 
在原发性HCC肝切除手术中, 如果手术切缘不能满

足安全切缘, 我们建议术中联合RFA处理这类患者肝脏

断面; 对于胆管细胞型肝癌或混合型肝癌, 以及合并脉

管癌栓患者, 除术中积极采用RFA处理残肝断面外, 术
中术后还应采取更积极的预防措施, 术中应酌情再加做

标准的淋巴结清扫、术后早期酌情行预防性TACE等. 
由于增加了切缘深度, 杀灭了更多的残癌细胞或移

行的变异细胞群, 致使肿瘤局部复发率降低. 但因影响

患者术后复发及生存情况的因素较多, 我们的病例数尚

少、对生存时间观察不足够长, 尚需增加更多病例数和

设计随机对照研究, 并结合多因素统计分析及进一步临

床对照观察和多中心研究论证. 

4  结论

在肝脏储备功能良好、无手术禁忌症的条件下, 原发性

图  1  原发性肝癌术前计算机断层摄影.

图  3  残肝断面射频消融.

图  2  右半肝切除标本.

图  4  术后6 mo计算机断层摄影示肝断面凝固性坏死带.

肝癌7.0 cm x 10.0 cm

切缘1.0 cm

RFA针

残肝断面凝固性坏死带
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肝癌根治性切除手术中, 对于不能达根治切除标准、切

缘残癌可疑阳性的HCC患者, 手术中联合应用RFA处理

残肝断面, 形成良好的凝固性坏死移行带, 能更有效的

杀灭残肝断面残留的可疑细胞, 降低术后肿瘤局部复

发; 并且对切缘的正常细小胆管、血管等组织也均被凝

固坏死、闭塞, 起到更好的止血和防治胆瘘的作用, 还
能进一步减少肿瘤经血管及胆管扩散转移的机率; 对
于胆管细胞型肝癌或混合型肝癌, 以及合并脉管癌栓患

者, 除术中采用RFA处理残肝断面外, 术中术后还应采

取更积极的预防措施. 
因此, 原发性肝癌肝切除术中联合应用RFA处理残

肝断面对术后肿瘤局部复发有很好的预防作用, 在提高

患者生存率以及延长生存时间等方面有积极的临床意

义, 值得临床推广应用. 

文章亮点

实验背景

肝癌是我国常见的恶性肿瘤, 发病率与病死率均高, 严
重威胁国人的生命健康.至今传统的手术切除仍是可能

治愈肝癌的主要方法, 随着现代技术的发展, 近年来小

肝癌的RFA治疗效果良好、设备和技术发展迅速, 已能

达到手术切除相同的效果, 而且手术操作更趋微创化, 
但术后的高复发率是制约其远期疗效不佳的主要因素, 
而且手术区域即残肝断面的复发最为常见.

实验动机

目前国内外研究大多聚焦于如何降低术后局部复发的

临床实验研究, 本文通过传统手术与现代肿瘤消融技术

-射频消融(radiofrequency ablation, RFA)的联合应用, 探
讨此新方法对患者术后肿瘤局部复发的预防作用.

实验目标

本实验提出的肝癌切除术中联合应用RFA处理残肝断

面的方法, 目标是为达到降低术后肿瘤局部复发率、提

高患者无瘤生存时间.

实验方法

本研究通过回顾应用联合手术治疗的17例原发性肝癌

患者的详细临床资料, 分析其术后肿瘤局部复发情况.

实验结果

通过17例患者的完整随访资料分析得到初步的良好结

果: 所有患者无严重术后并发症，中位随访时间25.7 
mo±4.4 mo，所有患者残肝断面局部无复发; 仅有术后

15 mo腹腔淋巴结转移1例, 术后18 mo远离肝断面的新

发肝内癌灶1例, 这2例患者均采用现代中西医结合模式

进一步治疗, 现带瘤生存良好, 其他患者状况良好, 全组

无死亡.

实验结论

原发性肝癌肝切除术中联合应用RFA处理残肝断面可

显著降低肿瘤局部复发, 对术后肿瘤局部复发有很好的

预防作用, 在提高患者生存率以及延长生存时间等方面

有积极的临床意义, 值得临床推广应用.

展望前景

我国原发性肝癌患者, 大多合并肝炎后肝硬化, 在根治

性切除手术中, 较多患者受到肝脏储备功能的限制, 将
可能达不到根治切除标准或存在切缘可疑残癌, 手术中

联合应用RFA处理残肝断面, 能有效弥补此类根治不足

或切除不够, 将会降低术后肿瘤局部复发; 尤其对于近

年发病率所有增加的胆管细胞型肝癌或混合型肝癌, 以
及合并脉管癌栓患者, 除术中积极采用RFA处理残肝断

面外, 术中术后还应采取更积极的预防措施以防治术后

的复发转移, 此联合手术应用前景广, 值得推广应用.
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