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输尿管镜下钬激光治疗输尿管狭窄
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摘
!

要"目的
!

总结和分析经输尿管镜钬激光治疗输尿管狭窄的疗效$方法
!

经输尿管镜逆行至狭窄处!钬激光内切开输尿

管狭窄处!留置
@2

双
!

管
G

%

'&

周$拔除双
!

管后!比较治疗前'后症状肾小球滤过率"

a@V

#了解术侧肾功能改善情况!

;

超'静

脉尿路造影"

X̂ ,_Y<;

#及
%?

检查了解治疗前'后影像学改变$术后随访
&

年$结果
!

术后患者症状明显改善
*C

例"

2F:'[

#!

a@V

显示术侧肾功能明显改善!

;

超检查示术侧肾积水明显改善!

X̂ ,_Y<;

检查示术侧造影剂排泄通畅!

%?

检查示术侧肾积水

改善'狭窄处恢复通畅$

'&

例失访!

'&

例无效$结论
!

输尿管镜下钬激光内切开治疗输尿管狭窄效果良好!值得临床推广应用$
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输尿管狭窄是导致上尿路梗阻*肾积水和肾功能不全的常

见原因'既往采用开放手术治疗输尿管狭窄#但对于既往开放

手术史和首次手术失败的患者#第
&

次手术采用开放手术往往

难以进行'随着腔内手术在泌尿外科应用越来越广泛#腔内手

术治疗输尿管狭窄已经成为标准(

'$4

)

'本科自
&))4

年开始使

用输尿管镜下钬激光内切开治疗输尿管狭窄取得了较好的效

果#现报道如下'

@

!

资料与方法

@:@

!

一般资料
!

选择
&))4

年
'

月至
&)''

年
(

月在本科因输

尿管狭窄住院患者
F4

例'其中上段
&F

例#中下段
*2

例'男

4F

例#女
42

例&年龄
&F

%

2(

岁#平均
*(:F

岁'

(F

例有腰痛或

血尿症状#

('

例狭窄以上伴发输尿管结石或肾结石'既往输

尿管手术或医源性操作史
4F

例#患侧肾小球滤过率$

a@V

%为

$

*F:2S'&:F

%

/+

"

/86

#逆行造影显示狭窄段长度
(

%

'&//

#

平均
G//

'术前均行
;

超*静脉尿路造影$

X̂ ,_Y<;

%及
%?

检查'术前
;

超检查示肾积水*集合系统分离$

&4:(S'':F

%

//

#梗阻以上输尿管扩张$

'&:FSC:2

%

//

'

X̂ ,_Y<;

检查

示梗阻以上尿路扩张#造影剂排泄受阻'

%?

检查示梗阻以上

输尿管扩张#肾积水#无异位血管及纤维索带压迫#无腔静脉后

输尿管'排除以下疾病患者!患侧肾脏皮质变薄无功能*输尿

管闭锁*泌尿系统重度感染*异位血管或纤维索带压迫*腔静脉

后输尿管*泌尿系统结核等'

@:A

!

仪器与设备
!

德国
QBOLG

"

C:G

输尿管硬镜&国产沈大灌

注泵&以色列
+M/I68E

钬激光#技术参数!型号
2)]

#波长
&:'

!

/

#平均功率
2)]

#频率
(

%

*)\N

#脉冲能量
):&

%

4:(!

#峰

值功率
'))))]

#脉宽为无极可调至
())

!

E

#激光功率不稳定

度
S')[

#指示光为
2()6/

时
&:(/]

*

4

种亮度可调#传输系

统为可重复使用光纤#机器大小
*2K/cG*K/cCCK/

#冷却

系统为专业的内置水冷#电源
&))

%

&*)"̂ %()

"

2)\N'(

"

4)

"

单相'

@:B

!

方法
!

硬膜外麻醉#患者取截石位#经尿道置入输尿管镜

至狭窄处输尿管#先用
@4

输尿管导管通过狭窄处输尿管#如

@4

输尿管导管不能通过则改用斑马导丝通过狭窄处'通过输

尿管镜操作孔插入
())

!

/

激光光纤#钬激光功率设定为
':(

%

&:)!

"

'(

%

&)\N

#于输尿管后外侧壁纵行切开#自下而上逆

行切割#长度为狭窄段全长#深度为输尿管壁全层直至输尿管

镜可观察到管壁外脂肪组织#输尿管镜可通过狭窄处进入肾盂

内#避免损伤输尿管走行区血管'灌注泵持续灌注生理盐水以

保持手术视野清晰'如伴发狭窄以上输尿管结石行输尿管镜

下钬激光碎石术#伴发肾结石则不予处理'术后置入
'

根
@2

双

!

管#留置
G

%

'&

周'留置导尿管
&

%

4A

'常规应用广谱抗生素

'

周'术后每
4

个月复查
a@V

*

;

超和
X̂ ,_Y<;

'随访
&

年'

@:C

!

统计学处理
!

两组计量资料的比较采用
0

检验#计数资

料采用
(

& 检验#应用
-,--'':(

统计软件进行数据分析'以
A

$

):)(

为差异有统计学意义'

A

!

结
!!

果

手术时间
'&

%

42/86

#平均
&F/86

'

F4

例中
'&

例失访#

'&

例无效#

*C

例治疗效果良好'术后患者症状明显改善#腰痛

44'

重庆医学
&)'&

年
'

月第
*'

卷第
&

期

"

基金项目"重庆市卫生局医学科研基金资助项目$

&)''$&$')4

%'

!

#

!

通讯作者#

?IO

!$

)&4

%

GC)'''&&

&

T$/58O

!

3

P

L)&G

#

'24:KB/

'



或血尿症状消失&术后
&

年
a@V

为$

G2:&S'G:(

%

/+

"

/86

#显

示术侧肾功能明显改善&

;

超检查示术侧肾脏集合系统分离

($

GS*:4

%

//

)明显缓解#输尿管扩张($

(:FS'&:)

%

//

)明显

缓解&

X̂ ,_Y<;

检查示术侧造影剂排泄通畅#

%?

检查示术

侧肾积水改善*狭窄处恢复通畅'

'&

例无效患者因输尿管扭

曲*斑马导丝不能通过狭窄处等原因行输尿管狭窄切除输尿管

再吻合术治愈$表
'

%'

表
'

!!

治疗前#后相关指标变化%

@S3

&

时间
a@V

$

/+

"

/86

% 集合系统分离$

//

% 输尿管直径$

//

%

治疗前
*F:2S'&:F

"

&4:(S'':F

"

'&:FSC:2

"

治疗后
G2:&S'G:( G:)S*:4 (:FS'&:)

!!

"

!

A

$

):)(

#与治疗后比较'

B

!

讨
!!

论

输尿管狭窄常见于输尿管的炎症*结石*外伤以及医源性

操作后'输尿管狭窄是造成输尿管梗阻的常见原因#梗阻以上

尿路扩张是输尿管狭窄的继发病变#可以引起继发患侧集合系

统扩张*肾积水*肾功能下降直至肾脏无功能#还可能继发结

石*感染'因此#对输尿管狭窄应及时处理解除梗阻#在输尿管

梗阻导致患侧肾功能丧失前及时挽救肾功能(

*$2

)

'自文献等

(

F$')

)首先报道采用逆行输尿管镜下内切开术治疗输尿管及

肾盂输尿管连接部狭窄以来#此技术被泌尿外科医师广泛接受

并得到了较快的发展'本科自
&))4

年逐渐开展输尿管镜下钬

激光内切开治疗单纯输尿管狭窄#选择的病例不包括患侧肾脏

皮质变薄无功能*输尿管闭锁*泌尿系统重度感染*异位血管或

纤维索带压迫*腔静脉后输尿管*泌尿系统结核等'

F4

例患者中
*C

例取得了较好的效果#治愈率为
2F:'[

#

术后 腰 痛 或 血 尿 症 状 消 失#

a@V

升 高 ($

G2:&S'G:(

%

/+

"

/86

)#

;

超检查示术侧肾脏集合系统分离($

GS*:4

%

//

)

较术前明显缓解#输尿管扩张($

(:FS'&

%

//

)较术前明显缓

解&

X̂ ,_Y<;

检查示术侧造影剂排泄通畅#

%?

检查示术侧

肾积水改善*狭窄处恢复通畅'输尿管镜下钬激光在进行组织

切割的同时#还可以对组织进行止血处理#而其他内切开是无

法进行止血处理的#激光对组织的切割*汽化和止血作用#基本

无热损伤#且操作精确#增加了手术安全性*准确性(

''$'&

)

'本

研究中作者选择了单纯的输尿管狭窄患者#因为据文献报道对

于患侧肾脏皮质变薄无功能*输尿管闭锁*泌尿系统重度感染*

异位血管或纤维索带压迫*腔静脉后输尿管*泌尿系统结核等

患者内切开治疗效果欠佳#往往需要再次手术治疗或者开放手

术治疗'对于继发肾结石患者#本次手术不处理肾结石#如结

石较小#术后行体外冲击波碎石治疗&结石较大者则
&

期行经

皮肾镜碎石取石术'对于输尿管狭窄以上并发输尿管结石者

切开狭窄处输尿管后进行钬激光输尿管镜下碎石术#如结石滑

回肾脏#则术后行体外冲击波碎石治疗(

'4$'*

)

'作者认为手术关

键在于在输尿管镜下必须确认输尿管导管或者斑马导丝通过狭

窄处#切开部位要避开输尿管血管走行方向#一般选择后外侧切

开比较安全#切开深度要达到脂肪组织#切开长度一定要超过狭

窄段
(

%

')//

'

'&

例无效患者因输尿管扭曲*斑马导丝不能

通过狭窄处等原因行输尿管狭窄切除输尿管再吻合术治愈(

'(

)

'
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