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急性胆囊炎是一种由胆囊管阻塞

和细菌侵袭引起的胆囊急性炎症。

定义

胆囊管阻塞导致胆汁淤积，细菌

繁殖并引起感染，最终导致胆囊

发炎。同时，胆囊结石也是引起

急性胆囊炎的重要原因之一。

发病机制

定义与发病机制



典型症状包括右上腹阵发性绞痛、触

痛和腹肌强直。部分患者可能出现恶

心、呕吐、发热等症状。

根据是否合并胆囊结石，急性胆囊炎

可分为结石性胆囊炎和非结石性胆囊

炎两种类型。

临床表现与分型

分型

临床表现



诊断标准
结合患者病史、临床表现和影像学检查（如B超、CT等）结果进行诊断。具体

标准包括右上腹痛、压痛、反跳痛等体征，以及血液检查中白细胞计数升高等。

鉴别诊断
需要与急性胰腺炎、消化性溃疡穿孔、高位阑尾炎等疾病进行鉴别诊断。

诊断标准及鉴别诊断



治疗方法
包括非手术治疗和手术治疗。非手术治疗主要包括禁食、胃肠减压、抗感染、解

痉止痛等；手术治疗适用于非手术治疗无效或病情恶化的患者，包括胆囊切除术

和胆囊造口术等。

预后

大多数患者经过积极治疗后预后良好，但部分患者可能因治疗不及时或并发症严

重而导致预后不佳。因此，早期发现、早期诊断和早期治疗是改善预后的关键。

治疗方法及预后
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包括体温、脉搏、呼吸、
血压等指标，以判断病情
轻重。

生命体征监测 腹部体征观察 实验室检查

注意腹部压痛、反跳痛、
腹肌紧张等腹膜炎体征的
变化。

关注白细胞计数、肝功能、
血淀粉酶等指标的异常情
况。

030201

病情严重程度评估



询问患者疼痛的具体部位、性质
（如绞痛、隐痛等）及持续时间。

疼痛部位与性质
采用疼痛评分量表对患者疼痛程度
进行客观评估。

疼痛评分

注意疼痛时是否伴有恶心、呕吐、
发热等症状。

伴随症状

疼痛程度与性质观察



观察患者皮肤、巩膜黄染
情况，评估胆道梗阻的可
能性。

胆道梗阻

监测患者体温、血压、心
率等指标，及时发现感染
性休克的迹象。

感染性休克

注意患者有无左上腹疼痛、
腹胀等胰腺炎表现。

胰腺炎

并发症风险预测



    

心理状态及需求了解

心理状况评估

通过与患者交流，了解其情绪状态、

心理需求及应对方式。

健康教育需求

评估患者对疾病知识、治疗方法及护

理措施的掌握程度及需求。

社会支持情况

了解患者的家庭、社会支持系统及经

济状况，以便提供个性化的心理支持。
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热敷或冷敷

应用热敷或冷敷包敷于右上腹部
，有助于缓解疼痛和肌肉紧张。

给予镇痛药物

根据疼痛程度，遵医嘱给予适当
的镇痛药物，如非甾体抗炎药等

。

舒适体位

协助患者采取舒适的体位，如屈
膝卧位，以减轻腹壁张力，缓解

疼痛。

疼痛缓解策略实施
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