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事放射治疗

早期放射性肝损伤的 C T 影像和生化改变
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Abstract :Objective 　 To recognize the acute irradiation2induced hepatic injury. Methods 　Nine patient s

with abdominal neoplasm were t reated with conformal radiotherapy. Changes of biochemist ry and hepatic

CT images were observed. Results 　Hypodensity area of liver on noncontrast CT was observed in 7 pa2
tient s after delivered conformal radiotherapy. Two patient s with fatty infilt ration of the liver ,CT showed

relatived increased density in the t reatment portal. Enhanced pattern of irradiation2induced hepatic disease

are different between normal liver and cirrhosis liver. Conclusion 　CT appearance of irradiation2induced

hepatic injury is related to primary liver disease ,companied by change of liver biochemist ry.
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摘　要 :目的 　观察早期放射性肝损伤的 CT 影像和生化改变。方法 　三维适形放疗 9 例腹部肿瘤患

者。观察患者放疗前、后生化和肝脏 CT 影像改变。结果 　7 例患者 CT 平扫受照肝脏显示为界限清晰

的低密度改变 ,2 例合并脂肪肝患者照射区显示为界限清晰的高密度改变。正常肝脏与肝硬化肝脏放

射性损伤动态 CT 增强表现不同。患者疗后 AL T、AST、A KP、GGT 均较治疗前升高。结论 　放射性肝

损伤 CT 影像改变与肝脏原发疾病相关 ,肝功能改变与影像改变一致。
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0 　引言

临床实践结果显示肝脏是放射敏感的器官 ,肝

脏肿瘤难以给予高剂量的根治性放射治疗 ,更多采

用的为姑息性放疗。随着三维适形放疗技术的出

现 ,肝脏肿瘤的放射治疗成为新的研究热点 ,临床中

同时观察到放射治疗导致的局限性肝损伤。本文总

结放射治疗结束后 6 个月内的肝脏早期损伤表现 ,

报道如下。

1 　材料与方法

9 例腹部肿瘤患者 ,2003 年 8 月～2004 年 5 月

行三维适形放疗 ,男性 4 例 ,女性 5 例 ,中位年龄 45

岁。2 例患者合并肝硬化 ,2 例患者合并脂肪肝。所

有患者采用热塑体膜或负压真空垫固定体位 ,行

CT 模拟定位。照射采用共面、非共面或弧形旋转

照射技术 ,均采用 100 %剂量曲线作为处方剂量曲

线 ;7 例患者常规分割照射 ,5 次/ 周 ,2 Gy/ 次 ,总剂

量 (50～60) Gy/ (25～30)次 ;2 例肝转移患者低分割

照射 , (5～7) Gy / (6～7)次 ,每周 1、3、5 治疗。除 6

例患者放疗前曾行化疗 ,无其他侵及肝脏治疗。所

有患者放疗前、后定期复查血常规、血生化及影像检

查。中位随访 6 (4～9)月。

2 　结果

5 例无原发肝脏疾病患者 ,4 例常规分割照射结

束后当天行直接增强扫描显示肝脏内可见与照射野

一致的低密度区 ,见图 1。1 例结肠癌肝脏转移低分

割照射患者 ,放疗结束后当天平扫和静脉期直接增

强扫描显示肝脏密度均匀 ;放疗后 1 个半月复查 ,平

扫肝脏密度均匀 ,增强扫描后显示肝脏内可见与照

射野一致的低密度区。随访至疗后 4 月复查 ,平扫

清晰显示低密度区 ,增强扫描后进一步改善对比。

图 1 　A :胰腺癌 CT 模拟定位后设计的治疗计划。B :放
射治疗 60 Gy 后复查 ,CT 门脉期扫描示肝脏局部低密度
改变
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图 2 　A :肝硬化肝癌肝门转移淋巴结适形放疗后 2 月 CT平扫示肝门区肝脏局部低密度改变 ; B :动态 CT增

强扫描门脉期示高密度增强改变 ;C :延迟扫描与周围肝脏比较仍显示高密度改变

图 3 　A :合并脂肪肝患者放射治疗计划 ; B :放射治疗后 CT平扫照射区显示高密度改变 ;C :放射治疗后增强

扫描显示照射区仍呈高密度改变

　　2 例肝硬化肝癌患者常规分割照射 ,疗后当天

平扫、增强扫描未见明显低密度改变 ;放疗后 2 个月

复查 ,平扫显示与照射野一致的低密度区域 ,动态增

强扫描显示静脉期强化明显 ,延迟后仍呈高密度改

变 ,见图 2 ;随访至疗后 5 个月直接增强扫描静脉期

仍显示与照射野一致的局部强化。

2 例脂肪肝患者 ,1 例胃癌腹腔转移患者疗后当

天平扫显示与照射野一致的高密度改变 ,增强扫描

高密度区与平扫一致 ,见图 3。1 例小细胞肺癌肝转

移患者 ,疗后 10 天、1 月直接增强无明显改变 ,疗后

2 个月直接增强扫描显示病变缩小 ,其中可见与照

射野一致的高密度增强区。

　　4 例肝脏正常患者疗后即期复查患者 AL T、

AST、A KP、GGT 均升高 ,但仅 1 例患者 AL T 和 1

例患者的 GGT 升高超过正常值的 2 . 5 倍 ;其中 1

例患者疗后 1 个月 AL T、GGT 超过疗前值 10 倍 ,

但未出现腹水。随访至 2005 年 1 月 ,2 例患者存

活 ,3 例患者死于腹腔、腹膜后转移 ,1 例患者死于肝

脏内多发转移 ,2 例患者死于大出血 ,1 例患者死因

不明。

3 　讨论

正常肝脏放射性肝损伤的典型 CT 表现为平扫

显示界限清晰的低密度改变 ,其与照射野相对应 ,与

肝脏解剖结构无关[ 123 ] 。文献报道[ 3 ] 正常肝脏动态

增强 CT 扫描显示动脉期正常肝脏轻度增强 ,受照

射肝脏无明显增强 ,门脉期显示正常肝脏增强明显 ,

延迟期则受照射肝脏增强明显。动脉血管造影 CT

显示同样动态改变[ 2 ] 。Willemart 等[ 3 ] 观察到静脉

期扫描显示受照射肝脏肝静脉、门静脉分支变狭窄、

不规则 ,组织活检显示窦充血、窦旁水肿 ,作者认为

这些改变导致肝窦内血流停滞 ,进一步影响肝动脉

和门静脉内血液的流入 ,从而导致正常肝脏与受照

射肝脏不同的增强表现。

肝硬化肝脏、正常肝脏放射性肝损伤的 CT 平

扫均表现为界限清晰的低密度改变 ,然而正常肝脏

与肝硬化肝脏的放射损伤的动态 CT 表现不同。文

献报道[ 4 ,5 ]受照射肝硬化肝脏动态 CT 增强扫描显

示受照射肝脏动脉期早期增强 ,静脉期、延迟期较正

常肝脏增强明显。Ahmadi 等[ 5 ] 对肝癌放疗患者行

动脉血管造影 CT 扫描 ,结果显示照射区均匀增强 ;

相应的门静脉血管造影 CT 扫描 ,显示照射区则为

低密度改变 ,门静脉分支及终末支血流量降低。肝

硬化肝脏照射区与未受照射区的不同表现 , 作

者[ 4 ,5 ]认为与提高的肝动脉流量和降低的门静脉流

量而导致造影剂郁积有关。Itai 等[ 6 ] 认为肝细胞肝

癌与肝动脉、门静脉分流有关 ,早期增强发生在含有

肝动脉、门静脉分流的区域。

肝脏照射区放疗后平扫呈低密度改变 , 文

献[ 7 ,8 ]总结其动态增强扫描时表现为 3 种类型 ,即呈

低密度、等密度或高密度改变 ;放疗后 3 个月内低密

度改变常见 ,随访时间延长后则高密度改变常见。
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放射性肝损伤 CT 影像随时间的改变与肝脏照射后

进行性纤维化的一致性 ,提示肝脏照射后的病理改

变是放射性肝损伤影像改变的基础。

合并脂肪肝改变的肝脏放射治疗后改变报道较

少。文献报道[ 9211 ]脂肪肝照射区 CT 平扫显示高密

度改变 ,未照射肝脏显示弥漫脂肪浸润。Gara 等[ 9 ]

认为可能为照射区肝组织水含量提高或者脂肪丢失

的结果 ,Cutillo 等[ 10 ]认为可能为放射治疗后慢性放

射性肝硬化阻止了脂肪浸润的结果。目前尚无此类

改变组织活检病理表现的报道。

肝脏早期放射性损伤诊断标准 : (1)明确的放射

治疗史 ,照射野累及肝脏 ; (2) 肝脏密度改变区与照

射野一致 ,与肝脏解剖结构无关 ; (3)肝硬化肝脏、正

常肝脏放疗后 CT 平扫受照肝脏显示为界限清晰的

低密度改变 ,脂肪肝照射区显示为界限清晰的高密

度改变 ; (4) 肝功能改变与肝脏 CT 表现一致 ,但肝

功能改变较少超过正常值的 2 . 5 倍。
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