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放射治疗相关肝损伤的 C T 影像及其影响因素

赵水喜 郑静晨

【摘要 ] 放射治疗致肝损伤的病理表现为典型的肝静脉闭塞性疾病
。

正常肝脏
、

肝硬化肝脏放

射性肝损伤 C T 平扫显示为照射区低密度改变
,

而脂肪肝放射性肝损伤显示为照射区高密度改变
。

正常肝脏
、

肝硬化肝脏动态 C T 增强扫描表现不同
。

放射性肝损伤的不同表现与肝脏基础相关
。

放

射性肝损伤的发生与照射剂量
、

肝脏基础
、

放射性肝炎的关系需进一步研究
。
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放射诱 导肝脏疾病 ( ar d i a t io n 一

i n d u e e d l i v e r
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一

m a i l
: z

h a o s hu i x i@ s i a n 刀 o m )

id se as e
)也称放射性肝炎

,

定义为肝脏受照后出现

至少两倍碱性磷酸酶升高伴随体检发现非肿瘤性腹

水
、

无疾病进展的肝脏肿大或转氨酶升高为正常值
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上限及治疗前水平的 5 倍以上
,

与影像改变无关
。

而放疗后患者无明显异常体征
、

仅针对受照肝脏的

影 像学改变者定 义 为放射性肝损伤 ( r ad iat ion
-

i n d u c e d h e p a t i e inj u巧 )
二

本文对放射性肝炎
、

放射

性肝损伤的 C T 影像及其影响因素予以综述
:

1 放射性肝损伤的病理

放射性肝损伤的典型病理表现为照射区肝脏静

脉闭塞病
。

其分为急性期
、

亚急性期
、

慢性期 3 个

阶段
:
急性期主要表现为中央肝小叶肿胀

、

充血
,

肝窦明显破坏 ; 慢性期改变为典型的肝硬化
,

表现

为严重的血管损伤
,

肝细胞萎缩
,

小 叶塌陷
、

变

形
,

以门静脉和胆管为中心的脉管纤维化 ; 亚急性

期则兼有急性
、

慢性期的改变
。

放射性肝损伤的病

理机制尚不清楚
。

2 放射性肝损伤的 C T 影像及影响因素

2
.

1 放射性肝损伤的 CT 影像

2
.

1
.

1 正常肝脏放射性肝损伤的典型 C T 表现

平扫显示
,

界限清晰的低密度改变
,

其与放射

治疗的照射野相对应
,

与肝脏解音」结构无关
:

动态

增强 C T 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较受照

射肝脏增强明显 ; 延迟期则受照射肝脏密度高于正

常肝脏
。

动脉血管造影 C T 显 示同样动态 改变

W ill e m a :
等 I’ }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
。

2
.

1
.

2 肝硬化肝脏放射性肝损伤的 C T 表现

与正常肝脏放射性肝损伤的 C T 平扫一样
,

均

表现为界限清晰的低密度改变
,

然而二者的动态

C T 表现不同
。

A h m ad i 等 }2]报道
,

放射治疗肝细胞

肝癌患者
,

受照射肝硬化肝脏动态 C T 增强扫描显

示动脉期早期增强
,

静脉期
、

延迟期受照射肝脏较

正常肝脏增强明显 ; 动脉血管造影 C T 显示照射区

均匀增强
,

而相应的门静脉血管造影 C T 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
,

故认为照射区 C T 的动态增强表现与提高的肝

动脉流量和降低的门静脉流量有关
。

2
.

1
.

3 合并脂肪肝患者放射治疗后的 C T 表现

这方面的报道较少
。

G ar a
等3I] 观察到 2 例合并

脂肪肝患者放射治疗结果
: 照射区 C T 平扫显示高

密度改变
,

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
。

Y a m as ak i 等141 观察到 2 例合并

脂肪肝患者放射治疗后肝脏损伤
,

受照射肝脏与未

照射肝脏区比较显示相对高密度改变
,

高密度区 与

照射野一致
。

目前尚无此类改变的组织活检病理表

现的报道
,

放射治疗后水肿与脂肪减少可能是导致

密度改变的原因
。

2
.

2 放射性肝损伤 C T 影像的相关因素

.2 2
.

1 发生 与转归

A h m ad i 等 121用质子治疗肝细胞肝癌患者
,

放疗

5 0一 5 4 G y / 10 一 2 4 次
,

随访时 l可 12 一 7 6 个月
,

结果
:

放疗后 3一 4 周内出现放射性肝改变占 67
.

5%
,

放疗

后 3 一4 月 内为 95 .3 %
,

6 个月后全部 出现 改 变
。

Y a m as ak i 等 l’l 用超分割放射治疗 31 例 ( 7 例肝脏肿

瘤
,

7 例胆管癌
,

17 例转移癌 )患者
,

总剂量为

4 5 一 7 3 G y
,

1
.

5 一 1
.

6 5 G y /次
,

2 次 /d
,

结果显示
,

25 例 ( 80 .6 % )患者出现肝损伤
,

1例患者放疗后 1

个月内出现肝脏改变
,

19 例 ( 76 % )患者放疗后 2

个月内出现肝脏改变
,

5 例患者第 3 个月表现肝损

伤 H e

far rt h 等
15 }用立体定向单次照射治疗肝脏肿

瘤 (l 例肝细胞癌
,

3 例胆管细胞癌
,

32 例转移癌 )

患者
,

放疗中位剂量为 22 G y ( 16 ~
24 G y )

,

中位

随访 8
.

3 ( 1
.

3一 17
.

9) 个月
,

结果 10 0%出现放射性

肝损伤
,

损伤出现时间中位 1
.

8 个月 ( 1
.

2一 .4 6 个

月 )
。

对 于放 射性 肝损伤的转归
,

报道较少
。

A h m ad i 等 l2] 观察到 6 例患者放射性损伤影像改变在

治疗后 4 2 ~
69 个月消失

。

2
.

2
.

2 肝脏基础的影响

C hi o u
等 f6]将肝脏照射后 C T 改变总结为 3 种类

型 : I 型
,

平扫
、

增强扫描动脉期
、

静脉期低密度

改变 ; n 型
,

平扫
、

增强扫描动脉期为低密度改

变
,

静脉期为等密度改变 ; l 型
,

平扫为低密度或

等密度改变
,

增强扫描动脉期 为低或等密度改变
,

静脉期为高密度改变
。

I
、

n
、

111 型改变距放疗后

中位时间分别为 74 d
、

18 3 d
、

22 0 d
,

放疗后最初

3 个月内持续低密度 I 型改变常见
,

3 个月后则 n
、

111 型改变常见
。

同样
,

H e

arf
rt h 等 l5] 用立体定向单

次照射放疗肝脏肿瘤后总结放射性肝损伤表现为 3

种增强方式
,

即 I 型门脉期低密度改变
、

延迟期等

密度改变
,

n 型门脉期低密度改变
、

延迟期高密度
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111 型门脉期等密度或高密度改变
、

延迟期高

密度改变 ; 随着随访时间的变长
,

放射性肝损伤的

增强方式有迁移性改变
,

最初随访时 I 型改变占

5 8%
,

以后随访时 l 型改变占 58 %
。

放射性肝损伤

C T 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
。

.2 .2 3 剂量因素
A hm ad i等

2

用质子治疗 46 例肝细胞肝癌患者
,

照射剂量 ) 80 G y
、

7 2 一 7 8G y
、

6 3一 6 9 G y
、

5 0 一 5 6G y

组放疗后 3 一 4 周内放射性肝脏改变的发生率分别

为 l 0() %
、

7 2
.

7%
、

6 2
.

5%
、

3 3
.

3%
,

然而 6 个月后

所有患者均出现放射性肝损伤
。

Y a m as ak i 等 4[] 用超

分割放疗 3 1例患者
,

4 8一 7 3 G y
,

1
.

5一 1
.

6 5 G y /次
,

2 次 /d
,

照射总剂量 4 8 G y
、

5 2
.

8 G y
、

6 6 G y
、

7 2
.

8

G y 组放射性肝脏改变的发生率分别为 73 %
、

80 %
、

88 %
、

8 6%
,

未发现照射剂量与放射性肝脏改变的

剂量相关性
。

三维治疗计划的应用能够将放射治疗

后肝脏低密度改变区与治疗计划中的剂量曲线相对

应
。

H e

far rt h 等阎报道
,

立体定向单次照射放疗肝脏

肿瘤结果显示
,

放射性肝损伤阂剂量中位值为 13 .7

G y (8 一 1.9 2)
,

放射性肝损伤出现时间与阑剂量相关

( : = .0 7) ; 其放射性肝损伤表现为 3 种增强方式
,

I

型
、

11 型增强方式的阂剂量低于 111 型增强方式
。

为4 2
.

3%
、

3 3
.

1% (尸= 0
.

0 5 )
。

L i a n g 等 19 1治疗 12 5 例

患者
,

19 ( 15% )例出现放射性肝炎
,

C h i ld
一

p u g h A

级患者肝脏平均剂量 1< g G y 者无放射性肝炎发生
,

> 1 9G y 者 6% ( 7 /10 8 )患者出现放射性肝炎 ; C h i ld
-

uP hg B 级患者 60 % ( 12/ 20 )患者出现放射性肝炎
。

放射性肝损伤定义来源于影像学改变
,

放射性

肝炎定义则来自临床及生化改变
,

三维适形放疗的

出现提供了更加丰富的肝损伤表现
,

提示放射性肝

损伤
、

放射性肝炎为放疗后肝损伤不同严重程度的

表现
。

放射性肝损伤与放射性肝炎的关系需进一步

研究
,

以明晰影像改变与临床表现的联系
。
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放射性肝炎的影像改变少有报道
。
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,

超分割放射治疗后
,

2 例 ( 6% )临床诊断

为放射性肝炎患者
,

l 例患者发生于治疗后第 10

个月
,

无影像学改变 ; 1 例患者放疗后第 10 周临

床诊断为放射性肝炎
,

治疗后 6 周
、

14 周 C T 扫描

显示肝脏低密度改变
,

治疗后 7
.

5 个月影像改变

消失
。

C h en g 等冈用三维适形放疗对 81 例合并肝炎

肝癌患者治疗后
,

12 例出现放射性肝炎
,

中位潜

伏期 2 6
.

5 d ( 8一4 6 d ) : 7 例患者行 e T 检查
,

其中 4

例患者观察到照射区密度改变
,

表现为平扫低密度

或等密度
,

动脉期为低密度或高密度
,

门脉期持续

高密度改变
。

hC en g 等
! 8]
分析肝硬化肝癌患者三维适形放疗

结果
,

显示发生放射性肝炎与无放射性肝炎的患者

受照 30 G y 肝脏体积占全肝体积百分比 ( V动分别
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