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　 　 胆道结石以老年患者居多 ，并常为多发性结石 ，
而肝内胆管结石和总胆管下段嵌顿性结石在手术中

处理难度较大 ，使外科手术总体风险上升 。 为了进

一步减少手术创伤和应激反应 ，增强术中处理结石

范围和能力 ，促进术后脏器功能康复 ，我们采用

F R E D D Y 激光碎石术结合益气柔肝中药治疗 ，获得

令人满意的疗效 。

1 　 资料与方法

１ ．１ 　 病例选择 　 多发性肝内外胆管结石证属气阴

两虚的患者 。 西医诊断参照枟外科诊疗常规枠［ １ ］ 。
１ ．２ 　 病例分组 　 在 ２００４ 年 １０ 月 ～ ２００５ 年 １２ 月
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期间 ，治疗所选病例共 ６７ 例 。 其中单纯激光碎石组

３４ 例 ，男性 １５ 例 ，女性 １９ 例 ，平均年龄（６８ ．５０ ±
９ ．４３）岁 。激光碎石加中药组 ３３ 例 ，男性 １４ 例 ，女性

１９ 例 ，平均年龄（６７ ．２５ ± １２ ．１１）岁 。 两组性别 、年
龄相比差异无统计学意义（ P ＞ ０ ．０５） 。
１ ．３ 　 治疗方法 　 单纯激光碎石组在胆道探查术中

应用日本 Oly m pus P２０ 型纤维胆道镜及其附件和

德国微猛公司生产的双频双脉冲 U１００ Nd Y A G 激

光碎石机 。 而激光碎石加中药组则在术后排气后开

始服用益气柔肝方（生地黄 １５ g ，党参 １５ g 、何首乌

１２ g ，枸杞子 １２ g ，白术 １２ g 、茯苓 ９ g ，白芍 １２ g ，佛
手 ６ g ，陈皮 ６ g ，炙甘草 ６ g） ，１ 剂／d ，浓煎 ２００ ml ，
分早晚 ２ 次口服 ，连服 ２ 周 。 在此期间出院者带药

出院 。
１ ．４ 　 观察指标及检测方法 　 术后第 １ 和第 １４ 天抽

血测患者白细胞（ w hite blood cell ， W B C） 、白细胞

介素６（interleukin６ ，IL６） 、胃泌素水平（采用放免

法测定） 。 术后第 １ 、第 ８ 和第 １４ 天抽血测患者总

胆红素（total bilirubin ， T BIL） 、血清丙氨酸氨基转

移酶（alanine a minotransferase ， A L T ）水平 。
１ ．５ 　 统计学方法 　 计量资料以 x ± s 表示 ，应用

SPSS １０ ．０ 统计软件 ，采用 t检验 。

2 　 结 　 果

２ ．１ 　 术后各时点 T BIL 水平比较 　 术后第 １ 、第 ８
和第 １４ 天 ，激光加中药组的 T BIL 值分别为（４９ ．３３
± ２６ ．７１） 、（３０ ．６２ ± １８ ．８５） 、（１２ ．１６ ± ５ ．９６）μ m ol／
L ，单纯激光组分别为 （４４ ．５５ ± １７ ．７１） 、（３０ ．２５ ±
１２ ．８４） 、（２５ ．２３ ± １０ ．９５） μ m ol／L 。 术后第 １ 和第

８ 天T BIL 值两组之间比较差异无统计学意义（ P ＞
０ ．０５） ，而术后第 １４ 天两组之间比较差异有统计学

意义（ P ＜ ０ ．０５） 。
２ ．２ 　 术后各时点 A L T 水平比较 　 术后第 １ 、第 ８
和第 １４ 天 ，激 光 加 中 药 组 的 A L T 值 分 别 为

（１１４ ．５０ ± ５３ ．４９） 、（７６ ．７５ ± ５１ ．８９） 、（１８ ．６０ ±
８ ．０２） U ／L ；单纯激光组分别为 （１０１ ．８５ ± ４７ ．７５） 、
（６１ ．４０ ± ３０ ．５０） 、（４２ ．３８ ± ２５ ．０５） U ／L 。 术后第

１ 和第 ８ 天 A L T 值两组之间比较差异无统计学意

义（ P ＞ ０ ．０５） ，术后第 １４ 天激光加中药组 A L T 值

低于单纯激光组 ，差异有统计学意义（ P ＜ ０ ．０５） 。
２ ．３ 　 术后两组患者 W B C 比较 　 术后第 １ 和第

１４ 天 ，激光加中药组的 W BC 值分别为 （１１ ．０３ ±
５ ．１３） × １０９ ／L 和（５ ．４８ ± １ ．２８） × １０９ ／L ；单纯激光

组分别为（１０ ．８０ ± ２ ．１０） × １０９ ／L 和 （７ ．６６ ± １ ．４７）
× １０９ ／L 。 术后第 １ 天两组之间比较差异无统计学

意义（ P ＞ ０ ．０５） ，术后第 １４ 天激光加中药组低于

单纯激光组 ，差异有统计学意义（ P ＜ ０ ．０５） 。
２ ．４ 　 术后两组患者 IL６ 水平比较 　 术后第 １ 和第

１４ 天 ，激光加中药组的 IL６ 值分别为 （５６ ．２０ ±
６ ．３９）和 （２４ ．４６ ± ５ ．７２）ng／L ；单纯激光组分别为

（５８ ．１７ ± １３ ．０１）和 （３２ ．０１ ± ８ ．２７） ng／L 。 术后第

１ 天两组之间比较差异无统计学意义（ P ＞ ０ ．０５） ，
术后第 １４ 天激光加中药组低于单纯激光组 ，差异有

统计学意义（ P ＜ ０ ．０５） 。
２ ．５ 　 术后两组患者胃泌素水平比较 　 术后第 １ 和

第 １４ 天 ，激光加中药组的胃泌素值分别为（６４ ．８８ ±
１３ ．２３）和（８８ ．５７ ± １２ ．３６）ng／L ；单纯激光组分别为

（６２ ．６８ ± １５ ．１３）和 （７２ ．７５ ± １５ ．６５）ng／L 。 术后第

１ 天两组之间比较差异无统计学意义（ P ＞ ０ ．０５） ，
术后第 １４ 天激光加中药组高于单纯激光组 ，差异有

统计学意义（ P ＜ ０ ．０５） 。

3 　 讨 　 论

双频双脉冲 U１００ Nd Y A G 激光碎石机能发出

波长为 １ ０６４ n m 的红外光和 ５３２ n m 的绿光 ，采用

的是一种非热灼性的工作方法 ，对周围软组织不产

生热效应 。 在碎石过程中 ，绿光（约占激光总能量的

２０ ％ ）先被结石吸收形成等离子体 ，等离子体再充分

吸收红外光（约占激光总能力的 ８０ ％ ）的能量 ，产生

机械冲击波使结石粉碎 。 人体正常组织由于不吸收

这两种 波 长 激 光 ，不 会 导 致 正 常 组 织 损 伤
［ ２ ］ 。

F R E D D Y 产 生 冲 击 波 峰 值 功 率 极 高 （最 高 达

１００ k W ） ，很短时间内能准确高效地击碎结石 ，对结

石推动力极小
［ ３ ］ ，可避免胆道壁穿孔危险 。

常规总胆管切开取石时 ，肝内胆管结石和总胆

管下 段 嵌 顿 性 结 石 易 被 遗 漏 或 取 出 困 难 。
F R E D D Y柔软的石英细光纤可通过内窥镜操作腔

道直达镜下所见结石处 ，F R E D D Y 激光不同于钬激

光 ，并非从结石边缘作蚕食式碎石 ，而是从结石中央

使结石崩裂 。 较大结石块可反复激光处理 ，直至粉

碎成 l ～ ３ m m 左右的沙粒状 ，以使碎石自行排出 。
益气柔肝方由上海市名中医朱培庭教授的养肝

利胆合剂 Ⅱ 号合四君子汤加减而成 ，有益气养阴 ，兼
柔肝利胆之功 。 急性胆源性感染尤有梗阻性黄疸

者 ，术后严重感染机会增高 ，易引发全身炎症反应综

合征 、多脏器损害和死亡
［ ４ ］ 。 我们观察患者术后第

１４ 天 W B C 水平和 IL６ 水平 ，结果表明服用中药组

患者术后处于低感染状态 ，免疫功能恢复要好于常

规手术组 ，说明益气柔肝方能在整体上调理机能状

态 ，促进免疫功能恢复 。 胆道术后肝功能损害与内

毒素导致细胞因子和炎症介质的释放有关［ ５ ］ ，这也

许是益气柔肝方能促进胆道术后肝功能恢复的原因
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之一 。
本研究比较了血清 T BIL 水平 ，激光加中药组

高于单纯激光组 ，表明益气柔肝方能增强胆红素排

泄 。 两组 A L T 水平比较 ，激光加中药组优于单纯

激光组 。 动物实验研究表明 ，由生地黄 、枸杞子 、何
首乌 、白芍等组成的复方 ，具有抗肝细胞变性 、逆转

肝细胞超微结构异常变化
［ ６ ］ ，可能是益气柔肝方改

善肝功能的作用机制 。
由于手术使机体产生应激反应 ，刺激体内儿茶

酚胺分泌 ，通过抑制胃泌素等胃肠激素分泌而影响

胃肠功能 ，低水平的胃泌素可导致术后胃肠道运动

与分泌功能紊乱 ，出现腹胀 、便秘 、消化不良等症状 ，
与中医“见肝之病 ，知肝传脾”理论相吻合 。 北京市

中医研究所观察到脾气虚患者血浆胃泌素降低 ，并
通过动物实验得以复制

［ ７ ］ 。 激光加中药组患者服用

两周中药 ，胃泌素水平高于单纯激光组 ，说明益气柔

肝方可改善脾虚症状 。 胃泌素升高 ，促进胃酸分泌 、
胃排空和肠蠕动能力 ，可能是益气柔肝方改善脾虚

症状的机制 。 胃泌素通过血循环作用于肝细胞引起

胆汁分泌和引起胃酸分泌 ，由胃酸作用于十二指肠

再释放促胰液素［ ８ ］ 。 益气柔肝方可提高胃泌素水

平 ，增加胆汁分泌 ，对激光碎石术后胆道起到内冲洗

作用 ，有利于排出碎石后产生的大量细小结石颗粒 ，
具有利胆功能 ，更有利于患者术后康复 。

我们认为 ，胆道镜下 F R E D D Y 激光碎石能安

全有效地粉碎结石 ，增加处理结石的范围和能力 ，大
大减少了常规取石胆道壁组织的创伤 ，具有微创特

征 ；术后益气柔肝方的应用则能明显减轻手术的应

激反应 ，促进肝功能的改善 ，有利于残余结石及其碎

片的排出 ，减少胆道残石率 。
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