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当患者或家属听到“肿瘤已经转移到肝脏”

时，常常感到绝望，认为病情已经无可救药。

然而，现代癌症治疗的三驾马车—放射治疗、

药物治疗和外科手术—都在持续进步，显著改

善了晚期癌症患者的生存。尤其是对于那些“寡

转移”或“寡复发”的患者，在标准药物治疗

基础上，结合消融性放疗等局部治疗手段，能

延长患者的生存，甚至可能实现临床治愈。

◆ 癌症为什么容易转移到肝脏？

肝脏是癌症转移的常见靶器官之一。这是

因为肝脏具有丰富的血液供应，尤其是门静脉

系统直接与消化系统相连，癌细胞可以通过血

液转移到肝脏。大约 30% 到 40% 的癌症患者

会在疾病过程中发生肝转移，特别是在结直肠

癌患者中，超过 70% 可能会出现肝转移。此外，

乳腺癌、肺癌、胃癌、胰腺癌等多种癌症也常

常会发生肝脏转移。

◆ 肝转移的症状体征有哪些？如何诊断？

肝脏有几项重要的功能，包括吸收和分解

营养物质、制造胆汁帮助消化脂肪、过滤和去

除血液中的有毒物质、并产生有助于止血的蛋

白质。

根据肝脏受肿瘤侵犯程度的不同，肝转移

患者可能出现以下一种或多种症状：食欲减退、

感到疲倦或虚弱、发热、皮肤发痒、眼白或皮

肤发黄（黄疸）、腹水、腿肿、右上腹疼痛。

如果肝脏转移灶很多，导致肝脏不能很好地发

挥相应的功能，患者可能会患上一种叫做肝性

脑病的疾病，发生思维混乱、嗜睡，甚至昏迷。

但是很难通过症状和体征来识别癌症已经

扩散到肝脏，尤其是在肝转移的早期。为了诊

断转移性肝癌并了解癌症的扩散程度，医生可

能会建议进行血液检查、影像检查、活检等多

种检查。

◆  什么是寡转移和肝脏寡转移？

“寡转移”是介于局部疾病与全身广泛

转移之间的一种状态，最早由美国放疗医生

Weichselbaum RR 在 1995 年提出。它指的是癌

症已发生转移，但转移灶数量较少，通常不超

过 3~5 个，而且这些转移灶局限在一个或少数

几个脏器内。

患上癌症就像健康的草坪出现了毒草，癌

症转移就像毒草蔓延。有限疾病类似草坪上只

复旦大学附属肿瘤医院放射治疗中心  赵建东

肝脏寡转移再次治愈的希望：无创消融性放疗



抗癌前线

科学抗癌，健康生活 37

有集中在一个小区域、少量生长的毒草；广泛

转移的癌症就像草坪上毒草已广泛分布。而寡

转移性癌症，除了原发的几株毒草外，又有少

量毒草散布在草坪的少数几个特定区域。

寡转移性癌症患者的预后情况远好于广泛

转移的患者。通过标准药物治疗来改善全身大

环境，然后在毒草还没有长得很大、也尚未四

处扩散的情况下，及时通过根治性的局部治疗

（如放疗或手术）来根除这些毒草，能大幅延

长患者生存，甚至可能治愈癌症。如果不及时

根除这些少量毒草，它们会进一步生长，甚至

改善环境使得更有利于它们生存，从而导致广

泛的扩散转移。

如果仅有少数几处病灶转移到了肝脏，我

们就称之为肝脏寡转移。

越来越多的临床证据表明，采用精准的局

部治疗策略，如消融性放疗，可以为这些患者

带来显著的生存获益。

◆ 什么是消融性放疗？如何实现消融

性放疗？

消融性放疗是使用高剂量放射线，达到彻

底消除肿瘤的目的。它并不是指某种特定的放

疗设备或技术，而是特指一种治疗效果。消融

性放疗可使用不同的放疗设备实现，直线加速

器、TOMO 刀、射波刀或质子重离子都可以。

消融性放疗的技术可通过调强放疗或立体定向

放疗 SBRT 来实现。

常规根治性放疗的治疗目标是控制肿瘤生

长。根治性放疗使用的有效生物剂量强度中等，

单次照射剂量较低。这就像使用常规的草坪护

理手段一样，目的是控制毒草，确保它们不会

扩散并随着时间的推移引发更多问题。

消融性放疗的治疗目标是完全根除肿瘤。

消融性放疗使用的剂量强度非常高，一些情况

下消融性放疗单次的照射剂量是常规根治性剂

量的数倍。消融性放疗就像使用高度精准的毒

草清除工具，可以精确瞄准并迅速根除每株顽

固的毒草而不影响草坪的其他部分。

消融性放疗因为剂量强度高，因此对精准

度要求很高，否则可能会有更强烈的不良反应。

首先，肝脏以及肿瘤可能随人体呼吸有较

大的运动幅度，就像毒草也会随风荡漾一样。

因此消融性放疗常常需要进行呼吸运动的管

理，大幅降低肿瘤随呼吸运动的幅度，更好地

实现“瓮中捉鳖”的目的，避免照偏和照漏。

其次，消融性放疗需要精准的区分敌我的

边界，就像除草时要精准区分毒草和正常草坪

的范围一样，这主要通过放疗医生在放疗专用

的定位 CT 上精准的勾画区分肿瘤和不同的正

常脏器来实现。

最后，还需要精准的分配弹药和打击路线，

以确保足够高的剂量照射到肿瘤达到彻底根除

的目的，而周围正常脏器照射剂量比较低或照

射体积比较小，使得正常脏器辐射损伤可耐受，

这主要通过放疗医生精准的剂量处方来实现。

◆ 消融性放疗都适合哪些患者？

消融性放疗适合以下几类肿瘤患者：

1. 肝脏转移灶较少的患者：对于通常不超

过 3~5 个转移灶的患者，消融性放疗是一个非

常有效的治疗选择。可以通过高剂量放疗对这
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些转移灶进行彻底消融，同时减少对周围健康

组织的影响。

 2. 多次药物治疗后复发的患者：对于那些

经过系统性治疗（如化疗）后，肝脏转移灶缩

小或消失，但随后又复发的患者；或者无法继

续耐受系统治疗的患者，消融性放疗可以作为

替代治疗手段，延缓病情进展。

3. 无法手术的患者：由于肝功能不全、肿

瘤位置特殊或合并其他疾病，无法进行手术的

患者，消融性放疗提供一个无创的治疗选择。

4. 术后复发或切除不彻底的患者：手术切

除不彻底或术后复发的患者，消融性放疗能够

消除残留病灶，减少再次复发的风险。

5. 介入治疗后复发的患者：一些患者可能

在介入治疗或射频消融后肿瘤复发，或者因为

肿瘤位置特殊，介入治疗风险较高。这些情况

下，消融性放疗提供了一种更加安全有效的挽

救性方案。

◆  消融性放疗的临床效果如何？

临床研究显示，肝转移瘤接受消融性放疗

的局部控制率可以达到 50%~100%。特别是当

生物等效剂量达到 100 Gy 或以上时，治疗效果

尤为显著，局控率可以达到 95% 以上。

2024 年发表的一项研究表明，对于最多

有 5 个肝转移灶的患者，经过高剂量消融性放

疗后的中位生存期超过 2 年 3 个月，超过四分

之一的患者活过 5 年，达到临床治愈。

◆  消融性放疗有哪些优势？

相较于传统放疗和其他治疗手段，消融性

放疗具有多项明显优势：

1. 无创治疗：消融性放疗不需要手术或麻

醉，没有切口出血，也没有疼痛，患者放疗过

程中一般也不影响日常生活。

2. 高局部控制率：通过精准的高剂量照射，

消融性放疗能够显著提高肿瘤的局部控制率，

减少复发的可能性。

3. 同时治疗多个病灶：在一个治疗周期内，

消融性放疗可以同时作用于多个肝转移灶，提

高治疗效率。

◆ 是否还需要继续治疗原发灶和其他

转移灶？

对于肝脏寡转移的患者，消融性放疗可以

作为局部根治手段。然而，如果患者的原发灶

尚未得到有效控制，或者其他部位还有转移灶，

仍需结合其他治疗手段（如手术或化疗）进行

全身治疗，以确保疾病的全方位控制。

◆ 消融性放疗的局限都有哪些？ 

消融性放疗最适合较小的（≤ 5 cm）一个

或多个肝病灶。当肝脏肿瘤比较大的时候（例

如在 10 cm 或以上），难以在正常器官耐受的

情况下给予消融性的剂量。但是这类寡转移患

者的治疗选择也非常有限，此时可以给予正常

器官可耐受的最高剂量。虽然达不到消融性剂

量，但也能实现较好的局部控制，这也凸显了

肝脏寡转移患者在病灶还不是太大的时候及时

接受消融性放疗的重要性。

此外，肝脏转移的特性是容易多发，目

前临床证据支持对不超过 9 个肝病灶实施局
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部消融性治疗。根据肝病灶数目、大小和在

肝脏的位置，有可能无法对所有肝病灶实施

消融性放疗。此时消融性放疗可以联合射频

消融等其他介入性消融手段，以实现对所有

病灶的全消融。

◆ 如何应对管理消融性放疗可能的不

良反应？

现代放疗的技术进步已经极大的降低了肝

脏放疗严重不良反应的发生概率。尤其是精准

实施的消融性放疗，不良反应总体上是较为轻

微的。

消融性放疗会让患者感到疲倦乏力。在治

疗结束后的几天或几周内，患者可能会继续感

到比平时更累。

除了较为普遍的乏力之外，肝脏放疗的不

良反应也取决于病灶所处的位置。如果患者的

肝脏肿瘤靠近胃肠道，消融性放疗可能会导致

恶心、呕吐或腹泻，医生可以开具药物来预防

和处理。

寡转移的患者往往在接受药物治疗。非常

重要的一点是，尽量在放疗期间和放疗前后一

段时间暂停药物治疗，以确保患者有充足的体

力，避免可能的多重毒性叠加。

放疗期间和放疗前后，患者都需要保持

充足的睡眠和营养均衡的饮食，并在体力允

许的情况下进行适度的锻炼。同时，在放疗

期间和放疗结束后，要定期接受血常规和肝

功能检查，以及放疗后的影像随访，便于医

生帮助患者管理不良反应、评估治疗效果和

监测肿瘤情况。

◆ 结语

消融性放疗为肝转移患者提供了一种精

准且有效的治疗选择，特别是对于那些无法

手术或其他治疗手段效果不佳的患者。通过

与多学科团队的合作，结合现代放疗技术，

消融性放疗不仅能够显著延长患者的生存期，

还为部分患者带来了长期控制甚至治愈的希

望。随着医疗技术的不断进步，消融性放疗

将在未来为更多肝转移患者带来新的治疗选

择和生存机会。


