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胆囊炎的临床研究

杨洪超１　　张龙江２　　牛明了２

（１．郑州中康医院，河南 郑州 ４５００００；
２．河南中医药大学第二附属医院（河南省中医院），河南 郑州 ４５００００）

摘　要：目的 探究疏肝利胆汤辅助手术治疗急性结石性胆囊炎（ＡＣＣ）的临床效果及对血清炎性因子水平

的影响。方法 选取２０１８年２月－２０１９年２月于我院就诊的ＡＣＣ患者７８例，按照随机数字表法分为对照组和

治疗组各３９例。对照组予以腹腔镜胆囊切除术治疗，治疗组增加疏肝利胆汤治疗，观察两组患者临床疗效、症

状缓解时间及血清炎性因子水平。结果 治疗组总有效率９４．８７％明显高于对照组７６．９２％（ｐ＜０．０５）；治疗组

治疗后症状缓解时间短于对照组（ｐ＜０．０５）；ＩＬ－８、ＣＲＰ水平均低于对照组（ｐ＜０．０５）；ＩＬ－１０水平高于对照组

（ｐ＜０．０５）；两组不良反应情况无明显差异（ｐ＞０．０５）。结论 疏肝利胆汤辅助治疗 ＡＣＣ的临床疗效显著，可快

速缓解患者临床症状，改善血清炎性因子水平，且未增加不良反应。
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　　腹腔镜胆囊切除手术［１］是急性结石性胆囊炎

（Ａｃｕｔｅｃａｌｃｏｌｏｕｓｃｈｏｌｅｃｙｓｔｉｔｉｓ，ＡＣＣ）治疗该病的首
选方式之一，可通过切除胆囊缓解急性症状，对于

术后炎症及感染情况具有一定的控制效果。但随

着抗生素、激素药物使用的增多，其抗炎和抗感染

效果随之降低，且常引起肝胆功能失调。疏肝利

胆汤具有疏肝利胆、清肝胆湿热的功效，可有效调

节肝胆功能［２］。本研究旨在探究疏肝利胆汤辅助

手术治疗急性结石性胆囊炎（ＡＣＣ）的临床效果及
对血清炎性因子水平的影响，现报道如下。

１　资料和方法
１．１　一般资料　选取２０１８年２月 －２０１９年２月
于我院就诊的ＡＣＣ患者７８例，按照随机数字表法
分为对照组和治疗组各３９例，已获得伦理委员会
批准及患者和其家属签署的知情同意书。对照组

中男２０例，女１９例；年龄２１～６２岁，平均（４１．３６
±６．７８）岁；发病至入院时间９～６４ｈ，平均（４２．３６
±５．１８）ｈ；严重程度分级：轻度１６例，中度２３例。
治疗组中男２１例，女１８例；年龄２２～６４岁，平均
（４１．４１±６．６９）岁；发病至入院时间８～６２ｈ，平均

（４２．３３±５．２４）ｈ；严重程度分级：轻度１７例，中度
２２例。两组患者一般资料无明显差异（ｐ＞０．０５），
具有可比性。

１．２　纳入标准［３］　①患者年龄不小于１８岁，且
不大于６５岁；②患者出现右上腹放射性疼痛、发
热、恶心呕吐等临床症状，Ｍｕｒｐｈｙ征阳性；③影像
学检查发现：胆囊明显增大，胆囊壁变厚，胆囊颈

部结石等表现；④实验室检查发现 Ｃ反应蛋白
（ＣＲＰ）升高，≥３０ｎｇ／Ｌ；⑤经病情判断和患者同意
后，选择以腹腔镜胆囊切除术为治疗方式；⑥发病
至入院时间在７２ｈ以内。
１．３　排除标准　①非急性结石性胆囊炎者；②合
并其他胆道疾病者，如胆管炎；③有腹部手术病史
者；④合并其他严重炎症疾病者；⑤近期服用过与
研究相关的药物者；⑥合并其他影响研究结果的
严重疾病者，如严重肝肾功能障碍、免疫性疾病、

凝血功能障碍等；⑦发病时间大于７２小时者。
１．４　治疗方法　对照组予以腹腔镜胆囊切除手
术［４］，术前器械、药物准备；予以全身麻醉；建立

ＣＯ２人工气腹；以四孔法进入腹部，并通过腹腔镜


