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成人肝结核 14 例报告
廖福权 吴 善

.

(第三军医大学西南医院消化科 ) 6 3 0 0 38

我院 1 9 7 5一 1 9 9 1 年 收治肝结核 1 4 例
,

报告如

临床资料

男女各 7 例
。

年龄 1 5~ 6 0 岁
,

平均 4 1
.

7 岁
。

1 4 例

经肝穿刺或腹腔镜或手术明确诊断
。

临床表现 发热

12 例 ( 8 5
.

7 % )
、

消瘦 8 例 ( 5 7
.

1 环 )
、

纳差 9 例

( 6 4
.

2% )
、

右肋胁痛 4 例 ( 2 8
.

5 % )
、

肝大 6 例

( 4 2
.

8 % )
、

脾大 5 例 ( 3 5
.

7 % )
、

肝脾 同时肿大 2 例

( 14
.

3% )
、

腹水 2 例 ( 1 4
.

3 % )
、

贫血 7 例 ( 5 0% )
、

白细胞升高 5 例 ( 3 5
.

7 % )
、

白 细 胞 减 少 2 例

( 14
.

3% )
、

n 例查血沉 10 例增 快
、

14 例 A L T 均正

常
、

7例 ( 5 0 % )了球蛋白升高
、

2 例查 l : Z 0 0 0 O T 试

验为阳性
。

10 例 B 超检查
:

肝脾肿大 5 例
,

肝回声密

集 5 例
,

肝大
、

脾大
、

右上腹包块各 1例
。

14 例中合并

肺
、

胸膜结核各 5 例
,

脾结核 2 例
,

肠
、

胰胆系及颈淋

巴结结核各 1例
。

者
,

易于误诊
。

本组 2 例误诊为胆囊炎
,
2 例疑诊肝癌

及腹腔肿瘤
,

后经手术及病理证实为肝结核
。

对病因

不 明的右上腹痛或肝大患者
,

若血沉增快
,

或有肝外

结核史
,

应警惕肝结核的可能
。

( 3) 以结核性腹膜炎为

主要临床表现 者
,

若对肝脏体征或有关 肝功能改变不

深入 检查
.

易于误诊
。

本组 4 例腹膜结核患者
.

2 例肝

大
,

4 例 下球蛋白增高
,

4 例经腹腔镜检查诊断腹膜结

核并肝结核
,

经抗疥治疗后
,
7 球蛋白恢复 d

`

常
,

3 例

随访 2~ 3 年
,

症状消失
,

肝功正常
。

故临床对腹脱 功

核患者
,

若无其它慢性肝病证据
,

而有肝肿大和 /或

7 球蛋 白持续升高者
,

应警惕同时并有肝结核的可

能
。

肝穿刺活检及腹腔镜检查有助诊断
。

( 4 )肝结核确

诊的唯一方法是肝组织活检
` , ’ ,

但穿刺 1
、
2 次未找到

结核病变并不能排除本病
`” 。

本组 7 例曾行肝穿刺活

检
,

仅 4 例确定肝结核
,

其中 1例经 2 次肝穿刺才得

以证实
,

另 3 例由腹腔镜及手术
、

病理证实
。

关键词 结核
,

肝
;
诊断

,

鉴别

讨论 参考文献

肝结核并非少见
,

多继发于肺及胸膜结核
。

尸检

资料发现慢性肺结核中
,

肝结核达 50 % 一 80 %川
。

由

于本病临床表现多种多样
,

体征及实验室检查较少特

异性
,

故临床诊断较为困难
,

易被忽视或误诊
,

就本组

资料及文献复习
,

对肝结核诊断提出 以下看法
: ( 1 )临

床对发热原因不明伴肝或肝脾肿大者
,

若血沉快
、

中

度贫血
、

白细胞减少
、

了 球蛋白高
,

尤其 O T 试验阳性

时
,

应考虑肝结核
。

( 2) 以右上腹痛或肿块为突出表现

1
.

G
o
ld J

,

W i g d
e r s o n

A
,

L e
hm

a n E
, e t a

l
.

T u
b

e r e u
l
o u s

h
e p a t i t i s :

R
e p o r t o

f
a e a s e

w i t h
r e v ie w

o
f t h

e l i t e r a -

t u r e
·

G a s t r o e n t e r o
l
o g y

,
1 9 5 7 ; 3 3

:
1 1 3

2
.

肖澎荣 张锦坤
。

24 例肝结核患者的临床及腹腔镜

表现
。

中华内科杂志
,
1 9 9 1 ; 8

:
4 7 -

3
.

逢永玲 黄象谦
。

肝结核 46 例临床分析及国内文献

综述
。
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