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前言

随着现代医学科学的发展和肝胆系统基础研究的深入，胆道外科的基础理论与临床水平不断提高，已
发展成为具有我国特色的胆道外科学。
中西医结合胆道外科的工作应追溯到20世纪60年代，当时在吴咸中、郑显理、施维锦、鲁焕章、关凤
林等老一辈中西医结合胆道外科专家倡导下开始了中西医结合胆道疾病的临床研究，在胆道疾病中西
医结合的“理法方药”研究中，获得较满意的临床进展。
20世纪80年代，B超的普及与纤维十二指肠镜的应用，大大开拓了诊断视野，使胆道疾病不仅达到了定
性诊断，而且达到了定量诊断水平。
利用十二指肠镜进行Oddi括约肌切开术，可以解决胆道下端的狭窄，并可同时应用取石网篮取出胆道
内结石。
在吴咸中院士指导下，鲁焕章教授率先将经内镜Oddi括约肌切开术与中医清热利胆、通里攻下法结合
起来，大大降低了病死率和并发症发生率。
这项研究的结果证明了中西医结合在胆道疾病中的应用价值，并由此开始了中西医结合向高层次发展
的进程。
20世纪90年代以来，腹腔镜技术的成熟与不断推广使得胆囊切除术这一中等手术变得更容易操作和被
患者接受。
这些都对中西医结合治疗胆道疾病是一个巨大冲击。
秦鸣放教授把十二指肠镜、腹腔镜、术中胆道镜技术结合在一起，加上合理应用清热利胆中药，使中
西医结合在技术操作的层面上有了进一步发展。
在理论研究上，中西医结合的重点开始进入细胞分子和基因水平，如胆石病成因的基因研究与中药干
预、胆道纤维增生的分子机制与中药干预等。
本书希望能向读者介绍近年来胆道外科的研究成果、技术进步和临床经验，力求基础与临床紧密结合
，突出中西医结合胆道外科特点。
强调在更多地掌握胆道系统理论知识的基础上，更好地理解和提高临床工作水平，促进胆道外科的发
展。
本书是一本汇集高水平的西医及中医胆道外科诊断及治疗经验的中西医结合胆道外科学专著，编者都
是长期从事胆道外科临床一线的腹部外科医生，其中大多数为博士学位获得者。
编者在力求展现当代胆道外科发展前沿理论与技术的同时，还结合自己的研究和经验从各个侧面阐述
各自的理解、认识和观点，这些都构成了本书区别于其他书籍的特点。
本书适用于从事相关专业的临床医师、科研人员参考阅读，也适于医学院校师生使用。
本书的编撰和出版自始至终得到吴咸中院士的倾力支持和指导，在此致以衷心的感谢！
由于时间仓促，不当之处在所难免，希望同道和读者批评指正。
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内容概要

本书就胆道外科相关中西医结合的基础与前沿问题进行深入论述，并加入编者中西医结合30余年的诊
治经验和体会，可读性极高。
全书分为三篇：第一篇主要讨论了胆道外科的中西医结合基础理论，包括胆道解剖、生理等，阐述了
病理生理、中医学基础、影像学检查及相关介入治疗、围手术期处理等；第二篇主要讨论了胆道的相
关疾病，包括胆道先天性疾病、胆石病、胆道感染、胆道肿瘤、胆道损伤等，阐述了胆道外科相关中
医及西医理论，包括中医病因病机、辨证规律，西医诊疗规范及手术技巧等；第三篇对某些胆道疾病
的热点及研究现况进行介绍，包括胆色素结石的成因及中药干预、胆固醇结石的相关基因研究及中药
干预、胆道感染的中西医结合基础研究、胆道黏膜上皮修复及过度修复、肝移植术后的胆道并发症相
关研究等。
该书是一本汇集高水平的西医及中医胆道外科诊断、治疗经验的中西医结合胆道外科学参考书，由我
国著名胆道外科专家崔乃强教授担任主编，吴咸中院士任丛书总主编、本书荣誉主编，编者都是长期
从事胆道外科临床一线的腹部外科医生，其中大多数为博士学位获得者。
本书力求展现当代胆道外科发展前沿理论与技术，相信其先进性和实用性定会给广大读者带来裨益。
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章节摘录

插图：第二节 胆道的生理与生化胆道是胆汁生成、储存与排送人肠的通道。
胆汁是机体的一种极重要的体液，它不仅参与脂质和脂溶性维生素等的消化吸收，而且还是体内许多
代谢产物和内、外源性有害物质的排泄途径。
胆管的生理与生化，其实质内容包含着胆汁代谢以及泌胆、排胆等功能活动。
一、胆汁的生成肝脏及胆管持续地生成胆汁，根据对胆瘘病人的观察，每日的生理分泌量约800
～1000ml，也即每小时约有30～40ml的生成量。
胆汁按其来源分为肝细胞性胆汁及胆管性胆汁；就其形成机制又可分为胆汁酸依存性与非胆汁酸依存
性两部分。
胆汁酸依存性胆汁是指由于肝细胞主动分泌胆汁酸，导致水分被动转运而生成的胆汁；胆汁酸非依存
性胆汁的生成则不取决于胆汁酸，大部分与电解质，尤其是与Na通过c-AMP转递有关。
两种胆汁的组成比例存在着种属差异，在大白鼠，其比例约为1：1；胆汁酸非依存性胆汁在兔与地鼠
分别为60％及75％；而在人的T管胆汁中则约占1／3；狗则更少。
胆管胆汁是指由细胆管分泌的胆汁，它是一种由水和NaCl及NaHCO3等电解质为主要成分的胆汁，约
占总胆汁量的1／4，属于胆汁酸非依存性胆汁，受促胰液素及其他胃肠道激素的调节。
当食物，尤其是高脂质及高蛋白质饮食进人十二指肠后，通过上述激素的作用，使细胆管内出
现HCO3的主动转移而引起胆管胆汁的显著增加；这种利胆效应，除了电解质含量形成的渗透压梯度
，可能还有含水量较高的细胆管胆汁对肝细胞性胆汁的稀释，使其中的微胶团的质粒变小，或使结聚
的胆汁酸转变为单体而产生的渗透压作用。
另一方面，若肝细胞分泌人毛细胆管内的胆汁，所含的胆汁酸量很低时，细胆管可以通过其对水分的
吸收，使之含量提高。
这种吸收甚至可达容量的1／2，显示细胆管对肝胆汁具有修饰作用。
由于有关胆汁生成的研究主要集中在肝细胞性胆汁，以下就此加以概述。
肝脏是由大量肝细胞组成的合体，每个肝细胞犹似一个具有多种功能的分泌单位。
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编辑推荐

《中西医结合胆道外科学》:中西医结合系列专著
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