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膽囊結石治療的選擇 

何謂膽結石? 

人類結石是在膽囊內部形成的小結石。它們可以是微小的斑點，也可以與

整個膽囊一樣大，最大可達15公分。 

通常，兩餐之間的膽汁充滿膽汁。然後，當您吃高脂肪食物時，膽囊會將膽

汁排空到腸中。但是，有時膽結石會阻塞膽囊並阻礙膽汁排出。其他時候，膽結

石只會刺激膽囊。如果膽結石從膽囊排出到總膽管，它們會妨礙止肝臟或胰臟排

出消化液，進一步造成肝臟或胰臟發炎。 

 

膽結石的症狀是什麼？ 

就大多數情況下，膽結石不會引起任何症狀。當它們確實引起症狀時，膽

結石可引起： 

●腹痛–通常在右側肋骨下或上腹部中間 

●可能造成背部或右肩疼痛 

●噁心和嘔吐 

●進一步造成膽囊發炎感染，可能發燒、畏寒，嚴重者引發敗血症 

●嚴重者造成肝臟以及胰臟發炎，嚴重者引發敗血症 

如果您知道自己有膽結石但沒有症狀，可能不需要治療。但是，如果您開始

出現症狀，就應該接受治療。症狀可以反覆發作，但隨著時間通常會變得更糟。 

 

治療方式介紹 

膽結石患者通常有3種治療選擇。他們可以擁有： 

(一) 不治療 –此選項最適合沒有症狀的人。如果他們開始出現症狀，那麼他們可

以考慮治療。 

(二) 切除膽囊和結石的手術–膽囊切除手術是例行手術。但是它涉及全身麻醉，

因此存在一些風險。手術對消化沒有太大影響。但是，約有一半接受手術的

人其後會出現輕度症狀，包括腸蠕動不佳，脹氣、腹脹。這些症狀通常會好

轉。一般膽結石有發生過疼痛甚至感染就會建議手術。 

(三) 保守治療，保留膽囊–選擇這種方法的人，輕則單純服用藥物，重則需要住

院治療給予點滴、抗生素治療。治療完成後，未來仍可能再次發作，而需要

手術治療。 
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腹腔鏡膽囊切除手術介紹 

膽囊切除術是一種去除膽囊的手術。它是最常見的手術之一。全身麻醉後在

手術室進行手術。 

膽囊是重要器官，但沒有它，您可以生存。取出膽囊通常不會引起嚴重的併

發症。但是，大約有一半膽囊摘除的人會出現稀水便，脹氣和腹脹。在大多數人

中，這些症狀是輕度的，不需要治療，並且會隨著時間改善。 

腹腔鏡膽囊切除手術是通過在腹壁上製造小切口來進行手術。手術是使用小

型器械和高畫質攝影機於腹腔內完成膽囊摘除後，再由小切口取出。若發炎嚴重

或是曾經反覆發炎造成腹腔鏡微創手術難以進行，可能轉為傳統剖腹手術。 

 

治療方式之選擇 

正確的治療方法取決於： 

●您的石頭有多大 

●是否有症狀以及症狀有多嚴重 

●您對治療方案的看法 

問問您的醫師每種療法可能對您有何影響。然後與他或她一起尋找最適合您

的治療方法。 

 

※以上所有治療方式的選擇都必須與病患進行詳細術前的評估及溝通。 

 

治療有什麼潛在風險?  

1. 手術本身：出血、感染、傷口癒合不良、肝內膽管或是總膽管受損、膽汁滲

漏、腸胃道受損等 

2. 全身麻醉：需進一步與麻醉科醫師討論。 

3. 保守治療：依疾病進程不同會有不同潛在風險，必要時考慮進一步治療，如：

經皮引流或是手術，需進一步與醫師討論。 
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請透過以下三個步驟來協助您做決定 

 

 步驟一、您選擇治療方式會在意的因素有什麼?以及您在意的程度 

 請圈選下列考量因素：1分代表對你不重要，5分代表對你非常重要 

考量因素 非常重要 重要 普通 不重要 非常不重要 

成功率 5 4 3 2 1 

復發率 5 4 3 2 1 

併發症 5 4 3 2 1 

複雜的後續追蹤及照護 5 4 3 2 1 

手術費用 5 4 3 2 1 

影響生活品質 5 4 3 2 1 

 

 

 步驟二、您對治療方式的認知 

 

1. 我清楚膽結石的潛在風險 

□ 知道   □ 不知道 

 

2. 我已經清楚知道有哪些治療的選擇 

□ 知道   □ 不知道 

 

3. 我已經清楚不同治療方式的優點與缺點 

□ 知道   □ 不知道 

 

 

 步驟三、您已確認好治療方式了嗎？ 

 

1. 我做決定前還需要： 

□ 更深入了解每個治療方式 

□ 需要和其他人討論看看 

□ 需要和醫師更詳細的討論 

□ 不用了，我已經做好決定 

 

2. 我對於自己的決定有多確定 

□ 100%確定   □ 75%確定   □ 50%確定   □ 完全不確定 
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3. 目前為止，您偏好哪項治療選擇？ 

□ 暫不治療(例如：觀察、門診追蹤) 

□ 接受腹腔鏡膽囊切除手術 

□ 接受保守治療，必要時考慮進一步治療，如：經皮引流或是手術 

理由：_____________________________________________________ 
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