
数智创新
变革未来

肝管结石患者生活质量改善策略



1.  药物治疗：应用溶石药，促进结石排泄。

2.  体外冲击波碎石术：用于较大且难以自发排出的结石。

3.  内镜治疗：通过内镜器械将结石取出或击碎。

4.  外科手术：适用于药物治疗、体外碎石术和内镜治疗无效

的患者。

5.  饮食管理：低脂、低盐、高纤维饮食，避免酒精和刺激性

食物。

6.  运动锻炼：适当运动，促进胆汁分泌，有助于结石排出。

7.  心理支持：提供心理咨询和支持，帮助患者缓解焦虑和抑

郁。

8.  定期随访：定期复查，监测结石情况，及时调整治疗方案。
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 药物治疗：应用溶石药，促进结石排泄。
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 药物治疗：应用溶石药，促进结石排泄。

药物治疗：应用溶石药，促进结石排泄。主要溶石药物：

1. 熊去氧胆酸 (UDCA)：一种天然胆汁酸，能抑制胆固醇过饱和，溶解胆固醇结石，对钙化结石无效，用于胆固醇结石的溶解治疗。

2. 鹅去氧胆酸（CDCA）：与UDCA作用相似，主要用于胆固醇结石的溶解治疗。

3. 消胆胺 (Colestipol)：一种阴离子交换树脂，可与肠道中的胆汁酸结合，减少肠道对胆汁酸的吸收，导致胆汁酸浓度下降，从而抑制胆固醇的合成，促进

胆汁酸的排泄，用于胆固醇结石的溶解治疗。

4. 苯巴比妥 (Phenobarbital)：一种催眠药，可增加肝脏中胆汁酸的代谢，从而增加胆汁酸的分泌，促进胆汁酸的排泄，用于胆固醇结石的溶解治疗。

5. 异丙基安定 (Diazepam)：一种抗焦虑药，具有镇静催眠作用，可增加肝脏中胆汁酸的代谢，从而增加胆汁酸的分泌，促进胆汁酸的排泄，用于胆固醇结

石的溶解治疗。



 药物治疗：应用溶石药，促进结石排泄。

§ 其他溶石药物：

1. 利福平 (Rifampicin)：一种广谱抗生素，可增加肝脏中胆汁

酸的合成，从而增加胆汁酸的分泌，促进胆汁酸的排泄，用于

胆固醇结石的溶解治疗。

2. 灭菌胆酸 (Chenodeoxycholic acid, CDCA)：与UDCA作

用相似，主要用于胆固醇结石的溶解治疗。

3. 十二指肠液 (Duodenal juice)：含有胆汁酸、胰酶和多种消

化酶，能溶解胆固醇结石和钙盐结石，用于胆固醇结石和钙盐

结石的溶解治疗。



 体外冲击波碎石术：用于较大且难以自发
排出的结石。
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 体外冲击波碎石术：用于较大且难以自发排出的结石。

§ 体外冲击波碎石术

1. 体外冲击波碎石术（ESWL）是一种微创手术，用于治疗肝

管结石。该手术利用高能冲击波将结石击碎成小块，以便更容

易通过胆管排出。

2. ESWL通常用于治疗较大的结石（直径大于1厘米）或难以

自发排出的结石。

3. ESWL在门诊进行，通常需要1-2个小时。患者在手术过程

中可能会有轻微的不适，但通常不需要麻醉。

§ ESWL的优点

1. ESWL是一种微创手术，创伤小，并发症少。

2. ESWL不需要住院，患者可以在手术后当天回家。

3. ESWL的成功率很高，大多数患者在接受治疗后能够排出结

石。



 体外冲击波碎石术：用于较大且难以自发排出的结石。

ESWL的缺点

1. ESWL可能导致轻微的不适，包括疼痛、恶心和呕吐。

2. ESWL可能会导致皮肤淤青或肿胀。

3. ESWL可能会导致胆管感染。

ESWL的禁忌症

1. 怀孕妇女。

2. 有出血性疾病的患者。

3. 有严重心脏病或肺病的患者。

4. 有胆管梗阻的患者。



 体外冲击波碎石术：用于较大且难以自发排出的结石。

§ ESWL的并发症

1. 皮肤淤青或肿胀。

2. 胆管感染。

3. 肾脏损伤。

4. 肝脏损伤。



 内镜治疗：通过内镜器械将结石取出或击
碎。
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 内镜治疗：通过内镜器械将结石取出或击碎。

§ 内镜治疗

1. 胆道镜取石：利用胆道镜直接将胆道内的结石取出或击碎，是一种微创、安全、有效的治

疗方法，适用于直径小于2cm的结石。

2. 经皮肝胆管镜碎石术：在患者的肝脏或胆囊上打一个小切口，然后利用经皮肝胆管镜将结

石击碎或取出，适用于直径较大或位置较深无法通过胆道镜取出的结石。

3. 溶石治疗：通过口服或注射溶解结石的药物，使结石逐渐溶解变小，然后通过胆汁排出体

外。

§ 术后护理

1. 饮食管理：术后应注意清淡饮食，避免高脂、高糖、高盐食物，多吃水果蔬菜和高纤维食

物，以促进胆汁分泌和结石排出。

2. 药物治疗：术后应根据医生的建议服用抗生素、止痛药和保肝药，以防止感染、疼痛和肝

损伤。

3. 定期复查：术后应定期进行复查，以监测结石的排出情况和肝脏功能，及时发现和处理复

发或并发症。



 外科手术：适用于药物治疗、体外碎石术
和内镜治疗无效的患者。
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