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责任心，应重视每 １例胆道手术。（２）加强手术者
的基本功训练和腹腔镜操作的规范培训，提高操作

技术水平。胆囊切除手术操作要规范化，一定要弄

清肝总管、胆总管与胆囊管的三者关系，采用顺逆

相结合的方法，通过“肯定 －否定 －再肯定”反复
几次，确认胆囊管无误后，最终给予切断。结扎或

切断胆囊管时应避免过度牵引胆囊，使胆总管牵拉

成角。（３）术中发生胆道大出血时，应保持冷静，
用左手食、中指伸入 Ｗｉｎｓｌｏｗ孔，用拇指和食指压迫
肝十二指肠韧带阻断肝门，控制出血后，直视下看

清出血点再从容止血。（４）胆囊炎症水肿粘连严
重，胆囊切除困难时可行胆囊造瘘或胆囊大部切除

术。（５）要警惕先天性胆道变异。必要时行术中
胆道造影以了解胰胆管合流异常和胆道解剖变

异［１０］。（６）作腹腔镜胆囊切除术遇到困难时，要
适时中转开腹。
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　　患者　男，４５岁。５年前左乳晕
下盘状肿块约 ２ｃｍ×２ｃｍ，挤压后乳头
可出现少量白色分泌物。１个月前出
现左乳晕周红肿、疼痛，继之左乳晕外

侧局部皮肤破溃溢脓，于外院切开引

流换药，伤口暂时愈合。１周前原伤
口再次破溃而来我院住院，体查：体温

３６．６℃，左乳晕外下可见 １．５ｃｍ手术
切开引流伤口，内可见少量白色分泌

物，周围皮肤暗红，压痛明显，可触及
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３ｃｍ×３ｃｍ厚片块。考虑为男性浆细
胞性乳腺炎。血白细胞 ６．１×１０９／Ｌ，
中性 ０．６２。入院后采用抗菌素联合
中药清热散结治疗 １周，局部红肿消
退，在局麻下行左乳区段切除术加乳

头成形术，伤口 Ｉ期愈合，外形良好，
随访 ２年无复发。病理报告：皮肤溃
疡，炎症累及到附近乳腺组织，可见小

脓肿及肉芽组织。

讨论　男性乳腺发育并不少见，
但在此基础上发生浆细胞性乳腺炎的

罕见。浆细胞性乳腺炎也称导管扩张

症，主要是乳头或导管发育异常，脂质

分泌物堆积而引起的化学性炎症。本

病特点是大部分有乳头畸形或乳头粉

刺样分泌物，早期表现为乳晕旁的肿

块，常有红肿，疼痛一般较轻，急性期

形成脓肿，抗感染治疗后缓解，但易较

快复发，最后破溃，形成慢性瘘管（多

数为乳晕部瘘管）。好发于中青年女

性，男性极为少见，是一种慢性、局限

性的乳 腺 炎 症。如 果 对 本 病 认 识 不

足，可能将本病误诊为一般的细菌性

脓肿，简单行切开引流，则会反复发

作，或形成瘘管长久不愈。在早期炎

症反应不明显时，肿块坚硬、可与皮肤

粘连，易被误诊为乳腺癌，需临床认真

鉴别。手术须将病灶连同周围的炎性

组织一并彻底切除，如果已形成瘘管，

则须切除已发生鳞状上皮化生的瘘管

内口的病灶，才能一次彻底愈合。
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