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中药在内镜保胆取石术中应用的

专家共识 （2024版）

中国医师协会内镜医师分会内镜微创保胆专业委员会

摘要：中药在胆囊结石和胆囊炎治疗中有独特的作用。在众多中药配方中，胆宁片是典型代表之一。

为充分发挥中药的优势，该共识结合中医理论与现代研究，阐述了胆宁片的药效、药理和安全性，总结了胆

宁片在内镜保胆取石术 （CGPC） 中的应用方法和注意事项，提出了用药建议，为临床医生提供了切实可行

的用药指导。
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Expert consensus on the application of Chinese materia medica in 
choledochoscopic gallbladder-preserving cholecystolithotomy (2024 

edition)

The Gallbladder-Preserving Surgery Committee, Endoscopy Specialist Branch of 

Chinese Medical Doctor Association

Abstract: Chinese materia medica plays a unique role in the treatment of gallstones and cholecystitis. Among 

the numerous Chinese materia medica formulations, Danning Tablets stand out as a typical representative. To fully 

leverage the advantages of Chinese materia medica, this consensus integrates traditional Chinese medical theory 

with modern research, elaborates on the efficacy, pharmacology, and safety of Danning tablets, summarizes their 

application methods and precautions before and after choledochoscopic gallbladder-preserving cholecystolithotomy

(CGPC), and presents medication recommendations, providing practical guidance for clinicians.
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中医学以整体观和辨证论治为基础，在胆囊结石

和胆囊炎的治疗中，具有独特的作用。大黄、鸡内

金、金钱草、茵陈、郁金和虎杖等很多草药，具有疏

肝利胆和消炎防石的功效，常被用于临床方剂配伍。

此外，中医的针灸和按摩等疗法，也能起到辅助治疗

的作用。

在众多中药配方中，胆宁片是典型代表之一。近

年来，胆宁片用于内镜保胆取石前后的辅助治疗中，

取得了良好的疗效。2016 年，《中药在内镜微创保胆

手术治疗胆囊结石中应用专家共识 （2016 版）》 [1]得

以发表。随着更深入的临床研究，中国医师协会内镜

医师分会内镜微创保胆专业委员会专家组于 2024 年 8
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月讨论并通过了 《中药在内镜保胆取石术中应用的专

家共识 （2024 版）》。

1  内镜保胆取石术背景 

1.1　胆囊的作用和中医对“胆”的认知　

胆囊是人体重要的器官之一，具有贮存和浓缩胆

汁的功能，还有复杂的生物化学和免疫功能。肝脏产

生的胆汁在胆囊内贮存和浓缩，进食后，随着胆囊的

收缩排出胆汁，而胆汁对食物脂肪的消化和吸收，具

有重要意义。

中医藏象学说将人体脏器分为“五脏六腑”，

“胆”为六腑之首，《黄帝内经素问》 [2]指出，“胆者，

中正之官，决断出焉”，认为胆主决断。传统中医笼

统地将胆囊和胆管系统称之为“胆”，并且认识到

“胆附于肝，相为表里，两者相互联系”[3]。

1.2　中医学整体观与内镜保胆手术　

中医学将人体作为一个有机的整体来看待。《国

语》 [4]中提出了“上医医国，其次疾人，固医官也”

的观点。而“胆”作为六腑之首，被赋予了重要的地

位。《黄帝内经素问》 [2]指出，“凡十一脏，取决于胆

也”，认为胆在人体器官中起到枢纽作用。

胆囊结石是一种常见病和多发病，随着人口的老

龄化，近年来发病率呈上升趋势[5]。胆囊结石通常以

切除胆囊来进行治疗，一般认为，切除胆囊对人体

的整体功能影响不大。理由为：1） 胆汁可以直接排

入肠道，参与消化功能；2） 机体消化功能可通过代

偿而适应。但事实却并非如此。切除胆囊后，常会

引起消化不良、反流性胃炎，以及一系列胆囊切除

术后综合征[6-7]，会增加胆总管结石和结肠癌的发生

风险[8-9]。我国受中华传统文化和中医理论的深刻影

响，人们不愿随意切除任何一个自身器官。而由于

“胆”在五脏六腑中的重要地位和作用，使得大多数

中国人更加难以接受因“胆囊结石”这种良性疾病

而切除胆囊[10]。因此，部分外科医生开始了仅取出

结石而保留胆囊的手术尝试。早期的保胆手术，是

将胆囊切开盲取结石，难以取净结石，未能取得良

好的疗效。

随着现代医疗技术的不断改进，一种全新的手术

方 式 — 内 镜 保 胆 取 石 术 （choledochoscopic 

gallbladder-preserving cholecystolithotomy， CGPC） 应

运而生，并逐渐发展成熟[11]。CGPC 是一种在胆道镜

直视下取出胆囊结石，清除胆囊病灶的手术，既能取

净结石，消除临床症状，又能保留胆囊及其功能，维

护人体的正常生理机能。

1.3　CGPC亟待解决的问题　

CGPC 主要面临三个亟待解决的问题：1） 急性

胆囊炎患者如何在术前迅速消除水肿；2） 术后近期

如何尽快恢复胆囊功能，避免淤胆；3） 术后远期如

何降低结石复发率。

在实际工作中，部分患者在出现胆绞痛等临床症

状后，才发现胆囊结石，部分无症状胆囊结石患者选

择采用保守治疗，急性发作后才同意手术。《内镜保

胆手术指南 （2021 版）》 [11]和 《内镜微创保胆手术治

疗胆囊良性疾病专家共识 （2018 版）》 [12]将急性胆囊

炎列为相对手术适应证，建议通过适当的保守治疗措

施，控制急性炎症的进展并逐渐恢复，待胆囊炎症水

肿消退后，再施行保胆手术。如何尽快消除胆囊炎症

水肿，避免恢复过程中胆绞痛的再次发作，需要一套

行之有效的治疗方案。

CGPC 术后，患者同样面临胆囊炎症水肿和胆囊

功能如何尽早恢复的问题。术后胆囊炎症水肿不能尽

快消退，胆囊收缩功能不能尽快恢复，会增加术后胆

囊排空障碍，导致胆囊胆汁淤积的风险。而术后胆囊

淤胆，是 CGPC 术后早期结石复发的主要原因。这同

样需要一套术后综合防治方案。

胆囊结石的成因尚未完全阐明。中医学认为，肝

胆相为表里，胆病多源于肝，主张“胆病从肝论

治”[13]；西医学也认为，肝细胞产生的病理性胆汁，

是胆结石形成的基本要素[14]，两者不谋而合。CGPC

只是以现代内镜外科手段取出胆囊结石，对于胆汁成
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分异常，并不能从根本上改变，术后需要一系列预防

结石再发的措施，除调整饮食和规律生活外，药物治

疗无疑也是重要的手段。

除了临床广泛应用的胆酸类药物外，传统中药的

应用对上述问题的解决，亦能起到关键的作用。其

中，胆宁片疗效确切，用药安全。

2  胆宁片的药效、药理和安全性 

“胆病从肝论治”是中医治疗胆道疾病的基本原

则之一，内涵丰富，有充分的理论依据和厚实的临床

实践基础[15]。胆宁片 （生产厂家：上海和黄药业有限

公 司 ， 批 准 文 号 ： 国 药 准 字 Z10910040， 规 格 ：

0.36 g/片） 是根据这一理论，结合现代药理和临床研

究而研发成功的中成药。其已广泛应用于慢性胆囊

炎、胆石症和非酒精性脂肪肝等的治疗中[16]。

2.1　胆宁片的辨证施治　

胆宁片组方由大黄、虎杖、青皮、陈皮、郁金、

山楂和白茅根七味药组成，具有疏肝利胆和清热通下

等作用。其可用于肝郁气滞和湿热未清所致的右上腹

隐痛、食入作胀、胃纳不香、嗳气、便秘，以及慢性

胆囊炎和胆石症见上述证候者。《胆囊炎中医诊疗专

家共识意见 （2017）》 [17]将慢性胆囊炎分为 6 个主要

证型，将急性胆囊炎分为 2 个主要证型。胆宁片用于

治疗急、慢性胆囊炎，尤其适用于肝胆气滞、胆腑郁

热、肝胆湿热和气滞血瘀证型的患者。

2.2　胆宁片的药理作用　

胆宁片具有利胆、消炎、防石和抗肝脏脂肪变性

等作用。从中医学“整体观”和“胆病从肝论治”的

角度来看，胆宁片的多种药理作用是有机协同和综合

统一的。

2.2.1 　 消 炎 和 利 胆　有动物实验[18]显示，胆宁片

能明显提高肝 Na+/K+-ATP 酶的活性，增强肝细胞膜

钠泵功能，提高胆汁中胆汁酸含量，使肝细胞分泌

的胆汁量增加，具有促进胆汁分泌的利胆作用。通

过电镜观察模型肝胆组织的病理与超微结构，发

现：胆宁片能使豚鼠胆囊炎症减轻，胆囊上皮细胞

基本恢复正常，细胞吞饮活动增强，胆囊上皮功能

增强。

胆宁片组方中，大黄为君药，具有利胆护肝、泻

下、抗菌和抗肿瘤等多种作用，是多种消炎利胆类复

方中药制剂中的主要药物[19]。大黄对维持肠黏膜细胞

的正常结构，减少肠道上皮细胞过度凋亡，保护细胞

间连接和绒毛高度，调节血管和微循环状态，改善胃

肠道的血液灌注和肠道微循环，防止肠黏膜微循环障

碍造成的细胞代谢障碍和组织损伤，具有一定的作

用[20]，且具有促进肠道蠕动，改善肠动力，减少肠道

细菌移位，清除细菌和内毒素等作用[21]。

2.2.2 　 预防结石　有研究[22]证实，胆宁片能够有效

地调节胆汁中胆固醇、磷脂和总胆盐的含量和比

例，从而抑制胆石形成。胆汁中促成核因子的增

加，或促成核因子与抑制成核因子间比例失调，是

胆固醇性结石形成的关键[23]。成核因子是一组蛋白

系统。其中，33.5 kD 泡蛋白是最具病理学意义的

促成核因子[24]。胆宁片能降低血清和胆汁中 33.5 kD

泡蛋白的含量，改变胆汁中胆固醇的成石趋势，具

有预防胆固醇性结石形成的作用[25]。有动物实验[18]

证实，胆宁片能明显降低肝脏和胆汁中 β-葡萄糖

醛酸酶的活力，降低胆汁中游离胆红素和钙离子含

量 ， 从 而 逆 转 成 石 趋 势 ， 使 实 验 动 物 成 石 率 由

86.66% 下降至 28.66% （P < 0.01）。因此，胆宁片具

有预防胆色素型结石形成的作用。

大黄素是胆宁片中君药大黄的主要有效成分之

一[26]，可促进胆汁、胆汁酸和胆红素分泌，疏通胆道

和微细胆小管内瘀积的胆汁，松弛奥迪括约肌，促进

胆囊收缩，进而增加胆汁排出[27]。大黄素可抑制成核

因子黏蛋白的形成，并通过改变胆道动力学因素，起

到降低胆总管压力和胆囊管阻力，改善胆囊收缩性，

提高胆囊排空率，阻止胆固醇聚集、增大和成石[28]的

作用。现代药理学[29]显示，青皮和陈皮中的右旋柠烯

具有溶解胆固醇的作用。
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2.2.3 　 抗肝脏脂肪 变 性　胆宁片能使变性的肝细

胞超微结构恢复正常，有明显的抗脂肪变性能力，

对肝损伤具有明显的保护作用[30]。有研究[29] 显示，

胆宁片可明显改善患者血脂、肝功能和肝纤维化

指标水平。LIN 等[31]应用综合网络药理学方法，研

究胆宁片对于非酒精性脂肪肝的作用，鉴定出 43

个胆宁 片 生 物 活 性 化 合 物 和 69 个 可 能 的 靶 点 ，

认为：胆宁片是一种很有前途地治疗非酒精性脂肪

肝的药物。

2.3　胆宁片的安全性　

在小鼠急性毒性试验中[1]，小鼠单次口服胆宁片

的最大给药量为 15.20 g/kg （约为人每公斤体重临床

日常用量的 169 倍） 时，未观察到明显的毒性反应。

在大鼠长期毒性试验中[1]，胆宁片剂量为 1.35 g/kg

（相当于人每公斤体重临床日常用量的 15 倍），用药

6 个月，未观察到毒性反应。胆宁片自上市以来，

有大样本研究[32]也证实了非孕期成人长期应用胆宁

片的安全性。然而，目前尚缺乏胆宁片用于孕期的

研究。大黄若应用不当，可引起流产[33]，故不推荐

妊娠期用药。

3  CGPC术前应用胆宁片的作用 

3.1　慢性胆囊炎　

对于胆囊结石伴慢性胆囊炎患者，给予胆宁片治

疗，能起到疏肝利胆、松弛奥迪括约肌和降低胆道压

力的作用，可以明显减轻右上腹隐痛和腹胀等症

状[34]，预防胆绞痛的发作，降低急性胆囊炎的发生

风险。

3.2　急性胆囊炎　

急性胆囊炎是 CGPC 的相对适应证，需经过适当

的治疗使胆囊炎症水肿消退，才能提供择期施行

CGPC 的治疗选择。对于胆囊结石伴急性胆囊炎的患

者，在常规治疗基础上加用胆宁片，能明显降低体内

各种炎性细胞因子水平[35]，减轻全身炎症反应，增强

抗感染疗效，减轻胆囊炎症水肿。在胆囊急性炎症恢

复期，结合适当的饮食限制措施，应用胆宁片治疗，

能明显加快胆囊水肿消退。

4  CGPC术后应用胆宁片的作用 

北京大学首钢医院对 1 868 例因胆囊结石行 CGPC

的患者进行了研究，结果显示：CGPC 术后口服胆宁

片，可促进胆囊炎症水肿消退，促进胆囊壁恢复；

CGPC 术后长期应用胆宁片，能够降低结石复发率，

对于胆固醇性结石，其疗效与胆酸类药物相当，对于

胆色素结石，其疗效优于胆酸类药物[36]。

由于 CGPC 术后短期内胆囊收缩功能尚未完全恢

复，有一定淤胆风险，一些患者 B 超显示胆囊内胆

汁黏稠，絮状物沉积。而术后淤胆是导致胆囊结石

短期内复发的重要原因。术后尽早恢复饮食，有助

于恢复胆囊收缩功能，促进胆囊胆汁排空，预防胆

囊淤胆的发生，但也增加了胆绞痛的风险。而术后

早期应用药物加强利胆治疗，是预防上述并发症的

主要措施。有研究[37]显示，术前和术后应用胆宁片，

有助于促进胆囊创伤性水肿的吸收，稀释胆汁，调

节胆道动力，恢复胆囊的生理性收缩，从而预防上

述并发症的发生。

CGPC 仅仅是通过手术操作取出了胆囊结石。

CGPC 术后胆囊炎症水肿消退，胆囊功能完全恢复

后，胆囊结石再发的主要原因是胆汁成分异常。此

时，除保持饮食健康，避免“成石”饮食外，针对结

石成因进行药物预防性治疗，是预防胆囊结石再发的

主要措施。尽管胆囊结石成因尚未完全明确，但中医

学和西医学均认为，应干预肝脏代谢，调节胆汁成分

和胆道动力，促进胆囊排空。因此，术后除应用胆酸

类药物外，合理应用以大黄为主的中药方剂，具有良

好的防治前景。胆宁片对胆固醇及胆色素结石的形成

具有抑制作用，CGPC 术后应用胆宁片，可帮助机体

尽快调节恢复，纠正胆汁成分的异常，起到降低结石

复发率的作用[38]。
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5  胆宁片在CGPC中的应用建议 

5.1　建议一　

胆宁片为纯中药复方制剂，应用胆宁片需辨证论

治。主要用于下列证候：1） 餐后上腹胀满、恶心、

嗳气；2） 便秘；3） 口苦咽干；4） 舌苔厚腻。不适

宜证候：1） 便溏；2） 困倦乏力；3） 头晕目眩；4）

失眠多梦；5） 舌质淡红，苔少。

5.2　建议二　

对于表现肝郁气滞和湿热未清证候的慢性胆囊炎

患者，尤其超声检查提示胆囊壁增厚，胆囊黏膜毛

糙，胆汁透声欠佳，胆总管轻度扩张但无梗阻者，应

即刻开始应用胆宁片治疗，直至术前。

5.3　建议三　

对于胆囊结石伴急性胆囊炎，尤其合并腹胀、便

秘和结肠大便淤积者，在常规治疗的同时加用胆宁

片。症状缓解后，继续严格限制饮食，根据具体证候

应用胆宁片治疗，直至胆囊炎症水肿消退。

5.4　建议四　

CGPC 术后饮食恢复即开始规律口服胆宁片，可

起到加快胆囊恢复的作用，疗程 2 至 3 个月，必要时

可延长疗程。

5.5　建议五　

胆宁片可作为 CGPC 术后预防结石复发的药物，

此时需长期用药。分两个阶段：第一阶段为持续规律

用药，建议疗程 6 个月，必要时可适当延长，此阶段

疗效满意 （无慢性胆囊炎相关症状，B 超检查胆囊壁

厚正常、胆汁透声正常和胆囊收缩正常），则转入下

一阶段；第二阶段为间断用药，即高脂高胆固醇饮食

后，伴腹胀和便秘时，口服数日，症状缓解后停药；

亦可每周用药 1 至 2 天，若出现胆囊淤胆和慢性胆囊

炎加重，可重新改为规律口服。

5.6　建议六　

胆宁片具有清热通下的作用，部分患者应用胆宁

片可出现大便次数增多，甚至腹泻。故胆宁片用量应

个体化。若患者平时大便干燥和舌苔黄腻，可直接应

用常规剂量，每次 1.8 g，每天 3 次。若患者平时大便

正常，可先每次 1.08 g，每天 3 次，然后根据大便情

况，逐渐加量。

5.7　建议七　

对于胆固醇为主的结石，CGPC 术后可联合应用

胆宁片和胆酸类药物；对于胆酸类药物疗效不佳的其

他类型结石，可以将胆宁片作为预防结石复发的主要

治疗药物。
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