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胃切除术后对胆囊的影响近年来受到广泛的重视。有资 

料表明胃切除术后胆囊结石的发生率为l 8．8％一3l “。本文 

结合我院胃切除术后胆囊结石的发生情况，探讨其发病机理 

及预防措施。 

1 临床资料 

本组68倒，男性42倒，女性26倒，年龄29—75岁 (平均 

56．4岁)。胃切除术的原发病：胃溃疡29例，I2指肠球部溃 

疡1 8例，复台性溃疡8例，胃癌l3例。胃切除手术方式：牛1 

式2l例．毕g式32倒，仝胃切除5例，根治性胃大部切除8 

例，迷走神经千切除加胃窦切除2例。胃手术前B超证实束发 

现有胆囊结石者45侧，术中证实无胆囊结石者23倒，手术后 

发生胆囊结石的时间为2—36年。胃手术前后B超提示胆囊平 

均长径，胆总管平均内径见表I。胃手术后胆囊结石及胆总 

管结石情况见表2。本纽病例占同期1838倒胆囊切除术的 

3． 

裹1 胃手术前后B超显示胆囊平均大小和胆总管平均内径 

P-系胃手术前后胆囊大小的比较； 

P2系胃手术前后胆总管内径的比较 

裹2 胃手术后胆囊结石及胆总管结石情况 
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多数研究表明胃切除术后胆囊结石的发生与下列因素有 

关。 

2．1 胆囊收缩素(ccK) 

CCK是胆囊收缩和Oddi$括约肌松弛的主要刺激因子。 

脂肪和酸性食糜进人l2指肠即刺激人体分i罄ccK．CCK~I起 

胆囊收缩，排空，Oddis~约肌松驰，胆道压力下降．当行 

牛 Ⅱ式胃大部切除术或全胃切除术后，胃内容物不经I2指肠 

而直接进人空肠．影响ccK的释放，导致胆囊捧空障碍， 

Oddis括约肌呈痉挛状态，胆道内压升高，胆汁瘀滞，胆囊 

内胆汁的牯度增加，胆盐与胆固醇的比例失调，胆固醇沉 

积，促进结石形成。国内胡志 的太实验提示胃大部切除 

毕II式组早期胆囊呈低张状态，胆汁癀积，4,q即有结石形 

成。Takahashi 。报道62倒胃切除术前后胆囊超声结果对比表 

明：术后胆囊面积增大，收缩力差，胆泥于术后半月出现， 

3个月即可发现胆石形成。本组临床资料有关手术前后胆囊 

超声的结果显示．术后胆囊明显增大，与术前相比PKO．Ol， 

且胆囊结石伴胆泥形成者占48．5％。 

2．2 胆囊的运动功能 

维持胆囊紧张度及运动功能主要是依靠迷走神经，而胃 

大部切除术尤其全胃切除术常常损伤迷走神经肝支，遣成 

Oddls括约肌张力增高，胆囊紧张度减低，胆囊收缩无力， 

胆汁排出困难，胆量胆汁斑积，胆囊缩石形成率增高．[keda 

。 用狗进行试验，迷走神经切断后3个月，进脂餐后18 b取出 

胆囊测其胆汁量，与正常对照组相比，胆汁量增多5O％；且 

国内动物实验发现胆汁瘀积，有结石形 。Hl岫 报道 

3O侧全胃切除的病人．手术时无胆结石，平均随访40个月结 

石发生率为47％．本纽68倒胃切除手术病人，术前术中胆囊 

均无结石，但术后2—36年出现胆囊结石，占同期1838倒胆 

囊切除术的3． 

2．3 胃的手术方式 

研究发现胃手术后的吻合方式 胃切除的范圈均影响术 

后胆囊结石形成。一般认为胃切除术后胆囊结石的发生率以 

全胃切除最高．胃部分切除毕 1式最低。Pezzoll ’的资料显 

示全胃切除Roux-Y 

肠间置吻合组．其结果证明十二指 

危险明显高于空 
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观，且克服了手术切除治疗留下疤痕的缺点；(5)此 

治疗方法比较安全；(6)该治疗方法较ATD、手术治 

疗均经济，费用低，据最近分析表明⋯I治疗是 成本 

效益最高的治疗方法 。对认为该方法一般或不满 

意的病例分析，患者为⋯I治疗后无效需继续ATD治 

疗或成为永久性甲低需终生替代治疗的病例，当然 

这部分患者的比例较低，并不成为影响⋯I治疗应用 

的一个理由。 
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造成胆囊结石蟊险性明显增高。敞行R。ux-Y重建时应考虑作 

预防性胆囊切除术。金明石I 对胃大部切除毕I式和毕lI式 

作了比较，毕 I式27例，术后胆囊结石l例：毕 Ⅱ式70例， 

术后胆囊结石14倒，两组相差显著。奉组资料：胃切除术牛 

Ⅱ 毕 1式后有21例，全胃切除后 

有5倒，根治性胃切除术后有8例，迷走神经千切除加胃窦切 

除术后有2倒，确实表明胃切除的手术力式与胆囊结石的发 

生有一定的关系。 

2．4 其他因素 

胃切除术后，胃酸对胃肠道细菌的杀菌作用减低，细苗 

逆行至胆道。大肠杆菌中的口·葡萄糖醛苷酶使与葡萄糖醛 

酸脂结合的胆红素分解为游离的胆红素，使后者与胆汁中的 

钙结合，成为不溶解的胆红素钙在胆汁中沉淀，形成结石的 

核心。另外毕lI式求后，输^袢空肠过长会造成胆汁瘀积或 

过短成角则会影响胆汁排出。同时胃切除术后不同程度地存 

在 胆道周围及胆囊的粘连，影响胆道功能或使胆汁流变学 

改变，造成胆汁滞留，形成胆囊和胆总管结石。本组临床资 

料提示胃切除术后有68倒形成胆囊结石，33倒伴艟泥；9倒 

同时伴有胆总管结石．其中4倒胆总管结石晕胆泥状。 

因此，掌握胃切除术的适应证，选择合理的手术方式， 

避免迷走神经肝支的损伤．可能减少胃切除术后胆囊结石的 

发生率。 
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