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经尿道输尿镜下钬激光碎石术治疗输尿管结石的临床疗效观察
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［摘　要］　目的　探讨经尿道输尿镜下钬激光碎石治疗输尿管结石的临床疗效。方法　回顾性分析攀枝花学院附属医院
２０１５年９月至２０１７年６月收治的２０５例输尿管结石患者的临床资料，按手术方法分为对照组１０２例（采用常规气压弹道碎石治
疗）和观察组１０３例（采用经尿道输尿镜下钬激光碎石治疗）；对２组患者的手术情况、肾功能指标以及手术指标进行对比分析。
结果　观察组患者手术总有效率为９７．０６％，对照组为８５．００％，２组比较差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；２组患者手术前的 Ｃｒ和
ＢＵＮ水平比较差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）；２组患者治疗后与治疗前相比，Ｃｒ和 ＢＵＮ水平都有显著性改善，差异有统计学意义
（Ｐ＜０．０５），但观察组患者肾功能指标改善程度显著优于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；观察组手术中失血量、手术时间以
及术后住院时间均低于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。结论　经尿道输尿镜下钬激光碎石和常规气压弹道治疗输尿管结
石临床疗效均良好，但使用钬激光碎石治疗患者肾功能指标及手术指标优于气压弹道碎石。
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　　泌尿结石是泌尿外科最常见的疾病之一，其中输
尿管结石占泌尿结石的５０％，而９０％以上的输尿管结
石来自于肾［１］。输尿管结石的早期诊断和治疗可最

大程度保护肾功能。目前，临床除了药物治疗输尿管

结石外，还有体外冲击碎石、输尿管镜碎石、微创经皮

肾镜碎石以及腹腔镜输尿管切开碎石等。当结石比较

大，且有肉芽包裹时，单纯采用体外冲击波碎石成功率

较低，而且还有可能引起高血压、肾萎缩等并发症的发

生。随着医疗器械的更新换代，泌尿外科技术也与时

俱进，经输尿管镜内碎石技术也越来越成熟，具有微

创、安全有效等优势，开始逐步替代输尿管开放性

手术。

钬激光是采用氪闪烁光源激活嵌红铝石晶体上的

稀有元素钬产生的脉冲式激光，其波长为２１００ｎｍ。
由于在这个波长下组织中的水分可以强烈吸收钬激

光，所以，钬激光可以在各种组织中应用，且属于非选

择性激光。光纤可以传输钬激光，可以在腹腔内镜将

钬激光和输尿管镜技术相结合，用于治疗复杂性的输

尿管结石，具有安全、有效、微创的特点［２３］。上世纪

９０年代，经尿道输尿镜下钬激光碎石术即开始应用于
临床，可在尿道输尿镜下钬激光碎石处理合并息肉或

者有肉芽的输尿管结石。本文选择攀枝花学院附属医

院２０１５年９月至２０１７年６月收治的２０５例输尿管结
石患者作为研究对象进行回顾性分析，按手术方法分

４４ 局解手术学杂志　ＪＲＥＧＡＮＡＴＯＰＥＲＳＵＲＧ　２０１８，２７（１）　　　　ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｊｊｓｓｘｚｚ．ｃｎ



为对照组１０２例（采用常规气压弹道碎石术治疗）和
观察组１０３例（采用经尿道输尿镜下钬激光碎石术治
疗），通过对比分析２组患者的预后情况，探讨输尿管
结石患者手术治疗的最佳方式，现报告如下。

１　资料与方法

１．１　临床资料
本组输尿管结石患者 ２０５例，其中男 １１２例，女

９３例；年龄３５～７５岁，平均（４５．２９±５．３５）岁。对照
组１０２例中左侧输尿管结石 ４３例、右侧输尿管结石
３７例、双侧输尿管结石２２例；输尿管上段结石４０例、
中段结石３５例、下段结石２７例；结石直径为（０．９６±
０．６１）ｃｍ。观察组１０３例中左侧输尿管结石４２例、右
侧输尿管结石３９例、双侧输尿管结石２２例；输尿管上
段结石４２例、中段结石３６例、下段结石２５例；结石直
径平均为（０．９７±０．６２）ｃｍ。２组患者性别、年龄、结石
类型以及结石位置比较差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），
具有可比性。

１．２　方法
对照组患者选择常规气压弹道碎石术［４５］。硬膜

外麻醉后协助患者完成截石位。保证输尿管镜有效进

入后选择气压弹道碎石。在施术期间保证监视系统合

理连接正常工作，密切观察，防止结石上移。持续碎石

操作，直至结石直径在３ｍｍ以下。
观察组患者选择经尿道输尿镜下钬激光碎石

术［６８］。硬膜外麻醉后协助患者完成截石位。在直视

下经尿道将输尿管镜导入，直至膀胱位置。观察双侧

输尿管开口位置，在自动灌注泵灌注治疗期间保证患

侧输尿管位置正常，输尿管镜可以逐步进入，之后顺着

输尿管壁探查。在镜下观察结石形态、位置及大小，观

察结石附近输尿管壁是否有粘连［９］。钬激光光纤置

入后进行输尿管结石粉碎，确保结石直径小于３ｍｍ
后，将碎石块取出。在输尿管镜引导下，在肾盂位置置

入斑马导丝，顺着斑马导丝留置双 Ｊ管（Ｆ５～Ｆ７）。手
术后３个月内对患者体内结石排出情况复查后才
拔管。

１．３　疗效判断标准
治愈：患者体内结石全部取出，临床症状全部消

除，尿常规检查结果未呈现出异常；有效：患者体内部

分结石取出，临床症状全部缓解，尿常规检查结果显示

病情获得缓解；无效：患者体内结石仍然存在，临床症

状未获得缓解，并且呈现出恶化迹象［１０１１］。在术前和

术后采用全自动生化分析仪对患者的肾功能指标血肌

酐（Ｓｅｒｕｍ ｃｒｅａｔｉｎｉｎｅ，ＳＣｒ）、尿素氮（Ｕｒｅａｎｉｔｒｏｇｅｎ，

ＢＵＮ）进行检测。
１．４　统计学方法

通过软件 ＳＰＳＳ２０．０对所有资料进行统计学分
析，计数资料（手术疗效）组间比较以率（％）的形式完
成χ２检验，计量资料（肾功能指标以及手术指标）组间
比较以均数±标准差（珋ｘ±ｓ）形式完成ｔ检验，以Ｐ＜０．０５
为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　２组患者手术疗效对比
观察组患者手术总有效率为９７．０６％，对照组为

８５．００％，观察组显著高于对照组，２组比较差异有统
计学意义（Ｐ＜０．０５），见表１。

表１　２组患者手术疗效对比

组别　 ｎ 治愈（例） 有效（例） 无效（例）总有效率（％）

观察组 １０２ ９５ ４ ３ ９７．０６

对照组 １０３ ７３ １５ １５ ８５．４４

χ２　 １６．２２６２

Ｐ　　 ＜０．０５

２．２　２组患者肾功能指标对比
２组患者手术前的ＳＣｒ和ＢＵＮ水平比较差异无统

计学意义（Ｐ＞０．０５）；２组患者治疗后跟治疗前相比，
ＳＣｒ和ＢＵＮ水平都得到显著改善，差异有统计学意义
（Ｐ＜０．０５），但观察组患者肾功能指标改善程度显著
优于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），见表２。

表２　２组患者肾功能指标临床对比（珔ｘ±ｓ）

组别　 ｎ
ＳＣｒ（μｍｏｌ／Ｌ） ＢＵＮ（ｍｍｏｌ／Ｌ）

手术前 手术后 手术前 手术后

观察组 １０２２４５．５９±６５．３２９８．１５±４１．１３ ９．１２±２．１３５．０２±１．１５

对照组 １０３２４６．６３±６５．０２１２４．４９±５５．２１ ９．４９±２．１５７．７９±１．０３

ｔ　　 ０．１１２８ ３．８２５９ １．２２２５ １７．９４２４

Ｐ　　 ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５

２．３　２组患者手术指标临床对比
观察组手术中失血量、手术时间以及术后住院时间

均低于对照组，２组比较，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５），
见表３。

表３　２组患者手术指标临床对比（珔ｘ±ｓ）

组别　 ｎ 术中失血量（ｍＬ） 手术时间（ｍｉｎ） 术后住院（ｄ）

观察组 １０２ １５．１９±３．０１ ４７．０５±７．４１ ３．１５±１．１９

对照组 １０３ １９．２３±３．５２ ５９．８３±９．７２ ５．８２±１．６３

ｔ　　 ８．７２２９ １０．４５６２ １３．２２９８

Ｐ　　 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５
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３　讨论

输尿管结石嵌顿后会出现急性完全性输尿管梗

阻，患者有腰腹部绞痛症状，并且症状表现出持续性以

及放射性的特点，甚至出现输尿管积水以及肾功能衰

竭等并发症［１２］。所以，对于输尿管结石疾病患者，一

旦确诊要及时治疗。随着泌尿外科技术的发展，经输

尿管镜内碎石开始逐步替代大部分输尿管开放性

手术。

经尿道输尿镜下钬激光碎石可以将患者体内结石

有效粉碎，对结石附近组织不会产生严重创伤，可以对

输尿管黏膜加以充分保护。钬激光通过脉冲式发射能

够在瞬间对结石进行粉碎，也可以对组织进行切割、止

血等，可以对一些息肉或者狭窄部位的病变组织进行

清理，而且对组织的穿透较浅，一般只有０．３８ｍｍ，不
会损伤到周围的组织。Ｐａｎｇ等［１３］报道经输尿管镜激

光碎石处理复杂性输尿管结石疗效可靠，可作为治疗

输尿管结石方法的首选。本研究也显示观察组输尿管

结石患者手术总有效率显著高于对照组，与刘泉等［１４］

报道结果相似。气压弹道碎石主要是采用撞击的方式

达到清除结石，对结石的推力比较大，而钬激光不会产

生冲击波效应，结石发生位移的概率较小，成功碎石的

概率更大。本研究显示观察组手术中失血量、手术时

间以及术后住院时间均显著低于对照组，可能是因为

采用钬激光破碎结石成功率高，手术时间短，术中出血

量少，因此术后恢复较快。

因为钬激光的波长为２１００ｎｍ，脉冲量可以将大
部分水吸收，钬激光能量作用于人体组织的表面，因此

切割消融效果较小，不会造成较大的穿透深度［１５］。随

着微创理念的不断普及和微创技术的不断革新，医务

人员开始更倾向于微创治疗。作为治疗输尿管结石的

经尿道输尿镜下钬激光碎石术，在以往的研究中更多

倾向于手术的效果、手术时间、术中出血量等，而对手

术前后患者的肾功能没有进行系统的研究。因为手术

会对患者的机体组织造成一定的损伤，使患者产生一

系列的应激反应，肾功能指标发生变化，这些指标的变

化在一定程度可以对手术方式进行评价。本研究显

示，手术前２组患者的 ＳＣｒ和 ＢＵＮ水平无显著性差
异，治疗后，２组患者 Ｃｒ和 ＢＵＮ水平都显著改善，且
观察组患者肾功能指标改善程度显著优于对照组，提

示经尿道输尿镜下钬激光碎石术有效清理后，由于梗

阻引起的肾损伤得到了解除，患者的肾功能得到明显

的恢复。综上，经尿道输尿镜下钬激光碎石和常规气

压弹道均能够很好地治疗输尿管结石，但使用钬激光

患者肾功能指标及手术指标优于气压弹道。合理选择

经尿道输尿镜下钬激光碎石术的方法可使输尿管结石

患者治疗效果更佳。
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