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腔内泌尿外科技术治疗输尿管狭窄 

王 勇 

河北医科大学  河北石家庄 

【摘要】目的 对腔内泌尿外科技术治疗患者输尿管狭窄的应用效果进行分析。方法 为了分析腔内泌

尿外科技术对输尿管狭窄患者的治疗效果，将本院的 78 例输尿管狭窄患者作为研究对象，根据患者的不同

情况为患者采取相应的腔内泌尿外科技术，分析患者治疗后的效果。结果 经分析后发现，78 例患者中 72
例患者获得了一次性治愈，治愈率为 92.30%，但是有 1 例患者出现了病情复发的情况，经过治疗后痊愈。

结论 腔内泌尿外科技术在输尿管狭窄患者疾病治疗过程中的应用可以取得显著治疗效果，改善患者的症

状，加速其康复速度。 
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Treatment of ureteral stricture by endourological technique 

Yong Wang 
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【Abstract】Objective To analyze the application effect of endourology in the treatment of patients with 
ureteral stricture. Methods In order to analyze the therapeutic effect of endourological surgery on patients with 
ureteral stenosis, 78 patients with ureteral stenosis in our hospital were taken as the research objects, and the 
corresponding endourological techniques were adopted for the patients according to the different conditions of the 
patients, and the post-treatment results were analyzed. Effect. Results After analysis, it was found that 72 of the 78 
patients were cured at one time, and the cure rate was 92.30%. However, 1 patient had relapse and was cured after 
treatment. Conclusion The application of endourology in the treatment of patients with ureteral stenosis can 
achieve significant therapeutic effects, improve the symptoms of patients, and speed up their recovery. 
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引言：在当前临床治疗中，输尿管狭窄是比较

常见的疾病类型，该疾病根据患者的不同发病原因

分为代谢性、先天性以及肿瘤性和炎症性几种，而

根据患者的不同发病因素和体质，也会表现出不同

的症状，比如腰部疼痛、发热或虚寒等等。一旦患

者出现输尿管狭窄的情况，就会对患者的肾功能产

生影响，导致肾积水的出现，如果患者出现感染或

梗阻时间长就会导致患者的肾功能损伤加剧，因此

在临床中针对输尿管狭窄患者进行治疗时，接触梗

阻是主要的治疗重点[1]。在传统开放手术治疗过程

中，虽然可以为患者取得一定的治疗效果，但是该

治疗措施属于侵入性操作，治疗后也会给患者造成

比较严重的机体创伤，同时复发率也比较高。因此

需要采取更加有效的治疗措施，随着近年来我国微

创治疗技术的广泛应用，输尿管镜治疗取得了非常

显著的治疗效果，不仅创伤小，安全性也比较高，

因此受到了医生和患者的广泛认可[2]。本文对腔内

泌尿外科技术在输尿管狭窄患者的治疗效果进行分

析，内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
2020 年 11 月至 2022 年 10 月分别是研究的开

始和结束时间，将这一期间在本院治疗的 78 例输尿

管狭窄患者作为研究对象，其中男女比例为 48∶30，
年龄最小值和最大值分别为 23 岁和 76 岁，平均

（38.56±6.82）岁，平均病程为（3.84±0.75）年。 
1.2 方法 
为所有患者均采取腔内泌尿外科技术进行治
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疗，在治疗前，医护人员需引导患者进行必要检查，

比如尿路造影、B 超、肾动态显像等，来观察患者

的病情。在患者检查期间，医护人员需要对患者的

检查情况准确数据进行全面的记录，从而使在对患

者病情进行判断时准确率更高[2]。如患者需要进行

肾造瘘术，就需要加行肾造瘘管造影，在手术前，

为了降低手术感染几率，需提前对患者进行肾盂尿

液培养。手术开始时需要先为患者实施麻醉，然后

取截石位，对患者进行常规消毒后，将输尿管镜插

入到患者的尿道中，并使用脉冲式灌注泵进行冲水，

然后寻找患者的患侧输尿管口。在治疗期间，医务

人员要观察患者的实际情况，并根据患者的情况采

取更适合患者的手术方式，其中输尿管扩张术、输

尿管内切开术、球囊扩张术和激光清除术等都是比

较具有代表性的腔内泌尿外科技术。 
①输尿管内切开术。在手术期间，医务人员需

要合理的控制切口范围，确保其范围在狭窄段全长

或远近端的 1~2cm 左右，输尿管全程为深度，医务

人员在切割时，保持同一个方向，并在手术后将内

支架管进行留置。在操作期间，分别有冷到、电刀

和钬激光三个操作方式，虽然电刀可以比较有效的

切除患者的瘢痕组织，但是电刀的切割精确度比较

低，在手术后可能会给患者造成不同程度的热损伤，

从而引起患者术后反复发作。而冷刀的使用就可以

起到比较理想的治疗效果，有效的对瘢痕的形成和

输尿管周围的纤维化进行控制。不仅如此，采取钬

激光也可以起到减少患者瘢痕形成的效果，且术后

的复发几率比较小，在临床中有着非常广泛的应用。 
②输尿管扩张术。输尿管扩张术通常应用在输

尿管狭窄患者的狭窄位置为其输尿管中下段患者的

治疗过程中。在治疗期间，医务人员需要将导丝插

入患者的狭窄段，并利用导丝来逐步扩张患者的输

尿管，在这一同时，采取均匀的速度推镜，在扩张

结束后，将双 J 管放入其中。不仅如此，在治疗期

间采取输尿管扩张治疗还可以改善患者的肾功能损

伤和腰痛症状，但是这一手术的难度较高，要求医

务人员具有较高的医疗操作水平和技术。 
③球囊扩张术。在治疗期间，经过患者的肾瘘

口或尿道入路，沿着斑马导丝，在患者的狭窄段将

不透 X 线标记的气囊进行置入，然后在其中加入对

比剂以确保气囊可以膨胀，然后通过 X 线对置入情

况进行观察，将气囊蜂腰正位于气囊中部，在这一

期间可以适当的对气囊进行加压以促进治疗效果的

提升。 
④激光清除术。临床治疗中，有一部分患者的

发病因素和炎症有直接关联，因此在治疗期间激光

加取石钳是最为合适的治疗方法，在清除患者的炎

症后，切开输尿管狭窄比，最后将双 J 导管置入进

去。 
2 结果 
本次研究内 78 例输尿管狭窄患者采取输尿管

扩张术、输尿管内切开术、球囊扩张术、激光清除

术的患者分别有 20 例（25.64%）、17 例（21.79%）、

15 例（19.23%）、26 例（33.33%）。经所有患者的

不同治疗后，一次性治愈的患者有 72 例，治愈率为

92.30%，患者经过治疗后症状得到了明显的改善，

且经检查显示患者的情况逐渐恢复正常。经过治疗

后，对所有患者进行了定期的随访，随访结果显示

有 1 例患者在治疗后出现了复发的情况，对该患者

进行了再次治疗后痊愈。 
3 讨论 
随着当前我国社会经济不断发展，人们的生活

方式逐渐发生着巨大的变化，这也导致各种泌尿外

科疾病的发病率随之上升，严重影响到了患者的生

命安全和身体健康[3]。与此同时，我国现阶段医疗

水平不断提升，在腔内泌尿外科疾病患者治疗期间

取得了显著的治疗效果，在本次研究中，对输尿管

狭窄治疗患者采取了腔内泌尿外科治疗措施，该治

疗措施在不断的应用过程中，逐渐得到了患者及医

生的认可，不仅可以降低术中对患者身体的损伤，

在手术后的并发症发几率也比较低，手术结束后复

发几率也非常小[4]。在本次研究中，对输尿管扩张

术、输尿管内切开术、球囊扩张术、激光清除术四

种手术类型的治疗效果进行了分析，在分析后发现

采取输尿管扩张术、输尿管内切开术、球囊扩张术、

激光清除术的患者分别有 20 例（25.64%）、17 例

（21.79%）、15 例（19.23%）、26 例（33.33%）。

经所有患者的不同治疗后，一次性治愈的患者有 72
例，治愈率为 92.30%，患者经过治疗后症状得到了

明显的改善，且经检查显示患者的情况逐渐恢复正

常。经过治疗后，对所有患者进行了定期的随访，

随访结果显示有 1 例患者在治疗后出现了复发的情
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况，对该患者进行了再次治疗后痊愈。由此可见，

腔内泌尿外科治疗技术的应用可以有效的提升患者

的治疗效果，比如输尿管内切开术的应用，该手术

相比气囊扩张术而言，成功率和安全性更高[5]。输

尿管内切开术的应用优势比较多，例如在手术期间，

通过输尿管狭窄段直视扩张操作下安全性更高，同

时手术也更加精确。通过直视下的手术，医护人员

也可以更直观的观察到患者的狭窄环裂开情况，通

过输尿管镜头端将患者的裂口逐步扩张切开，并充

分扩张患者的狭窄部位[6]。在治疗期间，可以采取

不同直径的输尿管镜来面对逐级扩张的狭窄段，从

而提升手术的顺利性。该手术在临床中非常的简便，

甚至手术过程也不需要采取 X 线进行监视，因此在

治疗期间也不会给患者造成较大的压力和风险。但

是需要注意的是，手术操作的过程中需要密切观察

患者的输尿管狭窄部位，通过输尿管镜来观察其具

体位置，并判断患者出现输尿管狭窄的发生因素，

最后进行导丝的留置，不仅如此，在治疗期间还可

以根据患者的不同性别采取不同的治疗重点，因为

男性和女性的输尿管狭窄症状都是不同的，针对性

治疗取得的效果更高[7-9]。 
综上所述，腔内泌尿外科技术应用在输尿管狭

窄患者治疗过程中可以有效的促进患者治疗效果的

提升。 
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