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书书书

1 ． 肝脏在什么地方? 结构是怎样的?
肝脏是人体最大腺体，正常的肝脏呈红褐色，质

地柔软，呈楔形，右端圆钝，左端扁薄，可分为上、

下两面，前后两缘，左右两叶，如图 1 所示。

图 1 肝前面观示意图

肝的长、宽、厚约为 25． 8 厘米、15． 2 厘米、5． 8

厘米。成人肝脏重量相当于人体体重的 2%，最重可

达 2 000 克左右。据统计，我国成人肝的重量，男性

约为 1 157 ～ 1 447 克，女性约为1 029 ～ 1 379 克。

肝右叶上方与右胸膜和右肺底相邻; 肝左叶上方

·1·



与心脏相连，小部分与腹前壁相邻; 肝右叶前面部与

结肠相邻，后叶与右肾上腺和右肾相邻; 肝左叶下方

与胃相邻。具体地说，肝脏主要位于右季肋区和腹上

区，大部分肝被肋弓所覆盖，仅在腹上区、右肋弓间

露出并直接接触腹前壁，肝上面则与膈及腹前壁相

接。从体表投影看，肝上界在右锁骨中线第 5 肋骨，

右腋中线平第 6 肋骨处; 肝下界与肝前缘一致，起自

肋弓最低点，沿右肋弓下缘左上行，至第 8、9 肋软

骨结合处离开肋弓，斜向左上方，至前正中线，到左

侧至肋弓与第 7、8 软骨之结合处，如图 2 所示。

图 2 肝脏在人体位置示意图
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一般认为，在成人肝上界位置正常的情况下，如

在肋弓下触及肝脏，则多为病理性肝肿大，而幼儿的

肝下缘位置较低，露出到右肋下一般均属正常情况。

肝的位置常随呼吸改变，通常平静呼吸时升降可

达 2 ～ 3 厘米，站立及吸气时稍下降，仰卧和吸气时

稍上升，因此，医生在给患者肝脏触诊检查时，常要

患者做呼吸配合。

熟悉肝脏的形态结构和所在位置，是为了更好地

认识肝病，加强慢性肝病自我康复教育。慢性肝病尤

其是小三阳多有肝功能异常，需要长期调养，保肝至

关重要。

2 ． 肝脏有什么功能?
肝脏是人体消化系统中最大的消化腺，又是新陈

代谢的重要器官，承担着消化、解毒、代谢等重要功

能。我们一日三餐吃进去的营养物质都必须依靠肝脏

进行加工，才能提供人体生命活动的需要，我们体内

产生的毒物、废物，吃进去的毒物、药物等等也必须
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依靠肝脏解毒。可以说，人体没有肝脏，就没有生

命，肝脏受损，健康受损。肝脏这座人体内最大的一

座化工厂，具有以下六大功能:

( 1) 代谢功能。①糖代谢: 当血液中血糖浓度变

化时，肝脏具有调节作用，在正常情况下，肝糖原的

合成和分解经常保持着动态的平衡，饮食中的淀粉和

糖类消化后变成葡萄糖经肠道吸收，肝脏将它合成肝

糖原贮存起来。一般成人肝内约含 100 克肝糖原，仅

够禁食 24 小时之用。肝糖原在调节血糖浓度以维持

其稳定中具有重要作用，当劳动、饥饿、发热时，血

糖大量消耗，肝细胞又能把肝糖原分解为葡萄糖进入

血液循环，供机体利用。②蛋白质代谢: 肝脏是人体

白蛋白唯一的合成器官，是合成血浆蛋白的主要场

所，球蛋白、血浆白蛋白、纤维蛋白原和凝血酶原的

合成、维持和调节都需要肝脏参与，氨基酸代谢如脱

氨基反应、尿素合成及氨的处理均在肝脏内进行。肝

脏将氨基酸代谢产生的氨合成尿素，经肾脏排出体

外，所以肝病时血浆蛋白减少和血氨可以升高。③脂

肪代谢: 肝脏是脂肪运输的枢纽，脂肪的合成和分
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解、脂肪酸分解、酮体生成与氧化、胆固醇与磷脂的

合成、脂蛋白合成和运输等均在肝脏内进行，当脂肪

代谢紊乱时，可使脂肪堆积于肝脏内形成脂肪肝。

④维生素代谢: 肝脏可贮存脂溶性维生素，是多种维

生素贮存和代谢的场所，如叶酸、维生素 C、维生

素 D、维生素 E、维生素 K、维生素 B1、维生素 B3、

维生素 B6、维生素 B12等。人体 95%的维生素 A都贮

存在肝内，所以当肝脏明显受损时会出现维生素代谢

异常，如继发维生素 A缺乏而出现夜盲或皮肤干燥综

合症等。⑤激素代谢: 肝脏参与激素的灭活，所以当

肝功能长期损害时，可能出现性激素失调，如雌激素

灭活障碍、醛固醇和抗利尿激素灭活障碍等。⑥水代

谢: 肝脏通过神经及体液的作用参与水的代谢过程，

抵消脑下垂体后叶抗利尿激素的作用，以保持正常的

排尿量。⑦其他代谢: 肝脏还有调酸碱平衡及矿物质

代谢的作用，也是重要的热能供给器官，所以在发生

肝脏损害时，人体对钠、钾、铁、磷等电解质调节失

衡，常见的是水钠在体内潴留，引起水肿、腹水等。

( 2) 胆汁生成和排泄。胆红素的摄取、结合和排
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泄，胆汁酸的生成和排泄都由肝脏承担。肝细胞能不

断地生成胆汁酸和分泌胆汁，胆汁在消化过程中可促

进脂肪在小肠内的消化和吸收。每天有 600 ～ 1 100 毫

升的胆汁经胆管输送到胆囊，胆囊起浓缩和排放胆汁

进入小肠的功能，以促进脂肪在小肠内的消化和

吸收。

( 3) 解毒作用。肝脏是人体的主要解毒器官，可

保护机体免受损害。人体代谢过程中所产生的一些有

害废物及外来的毒物、毒素、药物的代谢和分解产

物，均要在肝脏解毒变为无毒的或溶解度大的物质，

随胆汁或尿液排出体外。

( 4) 免疫功能。肝脏是人体内最大的网状内皮细

胞吞噬系统，它能通过吞噬、隔离和消除入侵和内生

的各种抗原。门静脉血中 99%的细菌经过肝静脉窦时

被吞噬。因此，肝脏的这一滤过作用的重要性极为

明显。

( 5) 血液调节功能。①调节血液循环量: 正常情

况下，肝内静脉窦可以贮存一定量的血液，当机体失

血时，可从肝内静脉窦排出较多的血液，以补偿周围
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循环血量的不足。②造血功能: 在胎儿时期，肝脏是

主要造血器官，到成人时由骨髓取代，造血功能停

止，但在某些病理情况下其造血功能可恢复。③凝血

功能: 肝脏是人体内多种凝血因子的主要场所，人体

内 12 种凝血因子，其中 4 种都是在肝内合成的。肝

脏在人体凝血和抗凝两个系统的动态平衡中起着重要

的调节作用，因此肝功能破坏的严重程度常与凝血障

碍的程度相平行，肝功能衰竭者常有严重的出血，临

床上常见有些肝硬化患者因肝功衰竭而致出血甚至

死亡。

3 ． 肝脏的 “天敌”有哪些?
危害肝脏的因素大致有以下六种:

( 1) 肝炎病毒。肝炎病毒是肝脏健康的首要敌

人，目前科学家发现了甲、乙、丙、丁、戊、己、庚

等七种型号肝炎病毒，其中以乙、丙、庚等型最为

凶险。

( 2) 药物。调查资料显示，药物引起的肝损害约
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占住院乙肝患者的 10%，在老人组，这一发病率更

高。据报道，在 50 岁以上的 “急性肝炎”患者中，

有 43%都是由药物引起，如阿司匹林、磺胺、青霉

素、利福平等，都是既常用但又有害于肝脏的药物，

即使那些看似安全的药物，如营养药、补药等，也会

因误用或滥用而给肝脏埋下隐患。因此，在治病用药

时，一定要遵医嘱，不可滥用。

( 3) 食物污染。有的人并没有肝炎的任何症状，

但查血时却表现出单项转氨酶升高，这是为什么呢?

不少专家指出，食物污染可能难辞其咎。食物污染包

括: 蔬菜、瓜果中的农药残留; 某些食品添加剂，如

面粉增白剂、防腐剂; 水源污染，如一些化学有毒物

质对饮用水的污染; 熏烤食物及变质食物，如烤得焦

黑的肉、发芽的土豆等，这些食物会加重肝脏对食物

中所含病毒和细菌的解毒负担，如果肝功能不好，会

引起病毒血症、菌毒血症。食物污染虽然在短时间内

不至于造成危害，但长期慢性毒害作用的积累完全能

使肝脏功能受损。因此，在日常食物处理中，要注意

食物安全，注意选料、清洗、烹调，尽量避免食物
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污染。

( 4) 肥胖。正常情况下，肝脏本身只含有少量脂

肪，约占肝脏的 4% ～7%，如果肝脏内脂肪含量占到

10%以上，即可引起肝功能受损，医学上称之为脂肪

肝。切莫小看脂肪肝，恶化下去就是肝硬化。脂肪肝

的形成与多种因素有关，如肥胖、肝炎、糖尿病等，

尤其特别不可忽视肥胖之害，它不仅威胁成年人，也

是小儿脂肪肝的一大 “元凶”，有报告指出，“胖墩

儿”的脂肪肝发病率高达 80%。

( 5) 酒精。俗话说: “酒多伤身。”为什么呢? 因

为酒中的酒精是一种既能溶于水，又能溶于油的物

质，所以一旦进入人体便如鱼得水，无处不在，而最

先倒霉的是肝脏。因为酒精本身就含有毒性，足以伤

害肝脏，最早出现的征兆就是脂肪肝，接下来会导致

“纤维化”，再变成酒精性肝病，随后情况就更糟了，

最终发展到不可逆的 “肝硬化”。因此，饮酒一定要

有节制，不可过度，尤其是乙型肝炎病毒携带者要严

格戒酒。

( 6) 不良情绪。中医说: “忧伤脾，怒伤肝。”人
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在情绪剧烈波动时，体内荷尔蒙分泌失去平衡，血液

循环产生障碍，会影响肝的血液供应，使肝细胞因缺

血而死亡，伤害肝脏。因此，生活中要注意控制情

绪，不要经常动怒，以免伤肝。

4 ． 什么是肝炎?
肝炎是肝脏炎症的一般术语，是肝细胞受到损伤

而发生水肿、变性、坏死，细胞间质炎细胞浸润等炎

症反应，出现肝功能异常的肝脏炎症性疾病的统称。

肝炎会导致肝脏功能不同程度的损害，并出现以

消化道为主的一系列症状，患者常常表现为没有食

欲、厌油腻食物、恶习心、呕吐、周身无力、腹胀、

腹泻及尿黄等，有时可伴有皮肤、巩膜发黄。肝炎之

所以严重是由于它扰乱了肝脏的许多功能，其中包括

产生胆汁帮助消化、调节血液化学成分、清除血液中

潜在毒物的作用。由于本病可能被误诊为流感，或者

由于一些患者没有任何症状，致使许多肝炎病例没能

被诊断出来。
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引起肝炎的主要原因有病毒感染、药物或化学性

毒物、酗酒和全身性传染病等因素。

5 ． 肝炎有哪些种类?
各种致病的因素都可引起肝炎的发生，如许多病

原微生物、各种毒物、毒素和某些药物等，根据这些

病因的不同，通常把肝炎分为以下几种:

( 1) 病毒性肝炎: 病毒性肝炎是由肝炎病毒引起

的肝炎，是最常见也是危害最大的一类肝炎，具有传

染性强、传播途径复杂、流行面广泛、发病率高等特

点。目前已发现的病毒性肝炎有甲、乙、丙、丁、

戊、己、庚 7 型，分别由甲型肝炎病毒 ( HAV) 、乙

型肝炎病毒 ( HBV) 、丙型肝炎病毒 ( HCV) 、丁型

肝炎病毒 ( HDV) 、戊型肝炎病毒 ( HEV) 、己型肝

炎病毒 ( HFV) 、庚型肝炎病毒 ( HGV) 引起。其中

甲型和戊型肝炎具有自限性，一般不会转为慢性，少

数可发展为肝硬化。慢性乙型肝炎与原发性肝细胞癌

的发生有密切关系。
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( 2) 药物性肝炎: 顾名思义，药物性肝炎是由对

肝脏有损害的药物引起的肝炎。药物引起的肝损害有

两种情况: 一种是药物的毒性作用，如多种抗癌药可

能直接或间接损伤肝细胞; 另一种与患者的特异性体

质有关，也就是说，某一类人用某种药后会发生肝损

害，这种情况的发生率较低，但无法预测。一般来

说，有青霉素过敏、哮喘、过敏性鼻炎等过敏性体质

的患者应慎用或避免使用磺胺、对氨基水杨酸等药

物，以免发生肝损害。

( 3 ) 中毒性肝炎: 这是由毒物、毒素引起的肝

炎，如砷汞、四氯化碳、细菌的内毒素、外毒素等，

都可能引发肝炎。中毒性肝炎对肝脏的损害程度取决

于毒物的服用或接触的剂量、时间长短以及个体素质

差异等，长期或反复接触化学毒物，可导致慢性肝

炎，甚至肝硬化。

( 4) 酒精性肝炎: 酒精性肝炎是由酒精引导起的

肝炎，主要是由于酒精 ( 乙醇) 及其代谢产物乙醛的

毒性对肝细胞直接损害造成的。据研究，如果每天饮

入酒精含量达 150 克以上，持续 5 年以上者，有 90%

·21·

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com


