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管理我们消化尤其是脂肪消化
!胆"很重要

!!!!!!

胆囊的角色非常重要 ! 广东省人民

医院大外科 " 普外科主任简志祥主任医

师表示 #$胆囊 % 的主要功能为贮存和排

泄胆汁 # 并参与食物的消化尤其是脂肪

的消化 ! 胆囊参与的消化过程是这样的
#

人空腹时 #大量胆汁储存于胆囊内 #胆囊

黏膜不断吸收胆汁中的水分 #胆汁

越来越浓缩 #黏性也越来越大 &当定时进

食时 #人体便分泌胆囊收缩素 #使胆囊收

缩 #帮助胆汁排空 &胆汁经胆总管进入十

二指肠 # 成为分解吸收食物的一种消化

液 !

提防!恶向胆边生"#胆石病$胆囊炎和胆囊息肉

!!!!!!

胆道系统的疾病主要有胆石病"急慢性

胆囊炎和良恶性胆囊息肉!

胆石病是最常见的胆道系统疾病#一般

按发生部位可分为胆囊结石" 肝外胆管结

石"肝内胆管结石! 其中#

$%&

以上的胆结石

是胆囊结石#约
'(&

的胆结石是肝外胆管结

石#肝内胆管结石只占
(&

左右#它们处理完

全不同!

胆囊炎急性发作与胆囊结石表现类似#

主要是上腹部疼痛#可逐渐发展至阵发性绞

痛#夜间发作常见#常因饱餐"进食肥腻食物

诱发! 疼痛放射至右肩"肩胛和背部#伴恶

心"呕吐"厌食"便秘等消化道症状! 如出现

寒战高热# 表明病变严重# 如胆囊坏疽"穿

孔"胆囊积脓等! 大多数病人经非手术治疗

能控制病情发展#待日后再择期手术切除胆

囊! 而慢性胆囊炎是持续"反复发作的炎症

过程#超过
)%&

的病人有胆囊结石#应做腹

腔镜胆囊切除术!

胆囊息肉是指胆囊壁向腔内呈息肉样

突起的一类病变的总称#有良恶性之分! 胆

囊腺瘤性息肉是潜在的癌前病变# 与胆囊

癌的发生有关! 胆囊息肉一般无症状#通常

体检
!

超发现! 而胆囊结石与胆息肉不易

分辨#

!

超下看隆起能否移动来判断是否

结石! 对胆囊息肉应重点关注息肉大小及

生长速度#若胆囊息肉
*'

厘米 #癌变几率

高#建议做胆囊切除术&若胆囊息肉
+'

厘

米#但近期增大速度较快#仍建议行手术切

除!

胆结石病应对%看!红黄绿灯"原则

!!!!!!

胆道疾病似乎都和胆结石多少脱不了

干系! 那么#得了胆结石#该怎么办'

简志祥教授称# 将胆结石分为三种状

态#可决定下一步该如何应对
#

$绿灯通行%(无症状的胆囊结石#既往

没有胆囊炎发作#胆囊壁不厚&胆总管无扩

张"胆总管内泥沙样小结石#没有引起胰腺

炎#黄疸等并发症&没有症状#单纯在体检

时发现肝内小结石或钙化灶的肝内胆管结

石! 无须手术#但要保持良好的生活习惯并

定期复查!

$黄灯警惕%(虽没有上述$三联征%症

状#但心理压力大#影响日常生活#且手术

风险不高&胆囊结石超过
'%

年&野外工作人

员&老年人#有胆囊结石病史#身体一般情

况良好! 应对办法是高度警惕发作的可能

性#且发作时只能放弃微创而做紧急手术#

可考虑择期手术! 胆石存在时间过长#还会

引起组织癌变!

$红灯手术 %(如果是胆囊结石 #结石

直径
,-.

或以上 &合并需要开腹的手术 &

伴有胆囊息肉
*'

厘米 & 胆囊壁增厚 &胆

囊壁钙化或瓷性胆囊 &儿童胆囊结石 &合

并糖尿病&有心肺功能障碍等! 如果是肝

内 "外胆管结石 #已经出现 $三联征 %&已

有并发症的肝内外胆管结石 #如肝脓肿 "

肝萎缩 "恶变等 ! 他建议不要拖延 #尽快

择期手术!

切胆囊还是!保胆取石"!

!!!!!!

发现胆囊结石#很多人首先希望把石

头取出来就好了#不愿意切除胆囊! 简志

祥教授认为#$保胆取石%治标不治本! 首

先#大量研究证实#保胆取石导致的复发

率高达
$%&

以上#还会并发胆道"消化道的

损伤! 胆囊壁的炎性组织学改变"代谢"家

族史" 遗传等并未因胆石取出而转为正

常#导致复发率高! 另外#目前没有明确统

一的" 客观评定胆囊功能的方法标准#而

保胆取石的技术还有较多细节问题没有

规范化!

但一些特殊情况#比如老人胆囊结石

导致发炎" 身体虚弱又不能马上切除胆

囊 #那就临时取石 "引流胆汁 #先控制炎

症#但消炎后切胆手术还是要做! 此外#如

果胆石病症状不明显"没有家族史"胆囊

功能非常好" 病人坚决要求保胆取石才

做!

专家介绍 #腹腔镜胆囊切除术已逐

渐代替开腹胆囊切除术成为胆囊良性

疾病治疗的 $金标准 %! 而只开一孔的经

脐单孔腹腔镜技术是通过肚脐入路 #采

取专用的单孔通道及单孔手术器械完

成胆囊的切除 # 术后基本看不到疤痕 #

住院
'/,

天 #

(/'%

天可重新回到工作

岗位 #尤其适合老年患者 !

排石偏方都不可信

!!!!!!

很多病人寻求各种偏方$溶石%"排石#

希望逃过手术! 简志祥称#胆结石的症状

是因为结石嵌在了胆囊颈#引起了胆绞痛!

当疼痛时吃药有消炎作用#嵌在胆囊颈的

结石松动了#就不痛了! 但药物无法使已

经形成的结石消失#因此吃药不治本#结石

仍然存在! 而且#胆囊结石不同于泌尿系

结石#盲目地药物排石可能会引起结石嵌

顿于胆囊颈部"胆囊管及胆总管内#不但结

石排不出#反而会加重痛苦#出现严重并发

症如梗阻性化脓性胆管炎" 胆源性胰腺炎

等!

还有一些偏方#如鸡内金)即鸡肾内黄

色内膜*泡茶喝$溶石%$碎石%#不可信#目

前没有任何药可溶解掉胆结石! 还有不少

人误以为#胆结石与饮水有关#其实#水可

能引起肾结石#却与胆无关#胆固醇才与胆

结石有关! !梁瑜"


