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探讨开腹胆囊切除术行腹腔镜再次胆道手术治疗胆总管结
石的效果 
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摘要：目的：观察开腹胆囊切除术行腹腔镜再次胆道手术治疗胆总管结石的实际治疗效果。方法：选择本院 2016 年 7 月至 2019 年 7 月期

间接收存在既往开腹胆囊切除术治疗胆总管结石再次手术患者 100 例，采用数字随机分配方式，将其分为对照组与治疗组。对照组接受开

腹胆总管取石术治疗，治疗组采用腹腔镜胆总管取石术，对比两组各项手术指标差异。结果：采用不同治疗方法后，治疗组手术时间、住

院时间以及术中出血量均低于对照组，两组对比差异具有统计学含义（P<0.05）。结论：采用腹腔镜下治疗方法能够有效缩短手术治疗时间，

改善其临床症状，对确保术后恢复效果具有显著意义。 
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在医院临床外科患者诊断与治疗过程中，胆总管结石属于临床

常见疾病类型，该类疾病发病后，通常存在较为明显腹痛、高热症

状，需要及早介入相应手术治疗方法，改善其临床症状。随着当前

医学技术的不断发展进步，腹腔镜下手术治疗方法具有出血量少，

对患者机体影响低等特点。因此具体分析胆总管结石接受腹腔镜下

治疗方法，对提高其临床治疗效果具有显著意义。本研究分析开腹

胆囊切除术行腹腔镜再次胆道手术治疗胆总管结石的实际治疗效

果，现报道如下。 

1.一般资料与方法 

1.1 一般资料 

本研究以 2016 年 7 月至 2019 年 7 月期间，本院接收 100 例存

在既往开腹胆囊切除术治疗胆总管结石再次手术患者为研究对象，

采用数字随机分配方式，将患者分为对照组与治疗组。其中对照组

50 例，男性 39 例，女性 11 例，平均年龄（42.39±5.97）岁；治疗

组 50 例，男性 37 例，女性 13 例，平均年龄（44.14±4.55）岁。

两组患者年龄、性别等一般资料对比差异无统计学含义（P>0.05），

满足本研究需求。同时所有患者对本研究知情，并自愿加入该研究

中。 

1.2 方法 

对照组接受开腹胆总管取石术治疗，指导患者采取仰卧位，并

采用全麻方法。待患者麻醉起效后，选择适当位置进行手术，切口

需要避免与上次手术切口重合。后逐层切开皮肤组织，取出结石后

逐层缝合，完成后为患者提供抗生素。 

治疗组采用腹腔镜胆总管取石术，指导患者仰卧位后，常规消

毒铺巾，并为其提供全身麻醉。待麻醉起效后，选择患者脐下部位

进行穿刺，作长度适宜弧形切口，使用气腹针进行二氧化碳气腹处

理，控制气压在 12mmHg。完成气腹后，选择患者右侧锁骨下肋部

位进行穿刺，置入套管并钝性分离皮下组织。完成后通过腹腔镜观

察腹腔情况，并在腹腔镜引导下切开胆总管，取出结石并电凝止血。

后观察患者结石情况，如无其他结石后，留置 T 管并缝合胆总管，

在网膜孔部位留置引流管，完成手术治疗 30d 后移除 T 管。患者完

成手术治疗后，遵循医嘱使用抗生素药物，预防感染。 

1.3 观察指标 

对比分析两组采用不同手术治疗措施后，其手术时间、术中出

血量以及住院时间变化。 

1.4 统计学方法 

本研究使用 SPSS21.0 软件对数据进行分析，使用 t 和“ sx ± ”

表示计量资料，P＜0.05 为有统计学意义。 

2.结果 

两组采用不同手术治疗方法后，对照组手术时间（129.64±

12.36）min，住院时间（16.42±3.22）d，出血量（119.91±12.68）

ml；治疗组手术时间（113.12±11.03）min，住院时间（8.23±1.09）

d，出血量（53.46±6.78）ml。两组对比差异明显（手术时间 t=7.052，

P=0.001；住院时间 t=17.036，P=0.001；出血量 t=32.678，P=0.001），

且两组对比差异具有统计学含义（P<0.05）。 

3.结论 

在当前医院临床患者疾病诊断与治疗过程中，受多种因素影

响，造成各类疾病发生对患者生命健康造成不利影响。其中胆总管

结石属于临床常见疾病之一，患者发病后存在发热、腹部疼痛等，

对其生命健康以及正常生活造成较大影响。目前针对该类患者常采

用手术治疗方法，而手术方式不同，对患者治疗效果具有一定影响。 

针对接受开腹胆囊切除术后胆管结石患者，采用开腹手术方法

进行取石治疗具有叫我良好治疗效果。但是该类手术创伤较大，对

患者生命健康以及机体具有较大威胁，同时增加了感染发生，不利

于提高治疗效果。 

随着当前医学技术的进步，接受开腹胆囊切除术后胆管结石患

者接受腹腔镜下治疗方法具有显著效果。其中该类患者采用该类治

疗方法，能够较为有效改善其临床症状，缓解疼痛感，同时手术对

其机体创伤小，利于术后恢复[1-2]。 

本研究中，采用腹腔镜下治疗的治疗组患者各项手术治疗均优

于对照组，两组对比差异具有统计学含义（P<0.05）。 

综上所述，既往接受开腹胆囊切除术治疗后再次接受胆总管结

石治疗患者，采用腹腔镜下手术治疗方法治疗效果高，对提高患者

恢复效果具有显著意义。 
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