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前言

近年来，随着新理论、新技术的不断涌现和临床实践经验的不断丰富与积累，泌尿外科学作为医学科
学的一个重要分支，发展迅速。
要跟上泌尿外科学飞速发展的步伐，唯有不断学习，不断研究，不断进取，不断创新。
目前，泌尿外科学各种综合性的大型参考书层出不穷，但国内尚缺少新的、全面、系统地介绍输尿管
疾病方面的临床参考书。
有鉴于此，我们共同撰写了《输尿管外科学》一书。
参编人员大部分为全国知名医院的中青年专家，他们具有深厚的理论基础和丰富的临床经验，编撰时
还参阅了大量的国内外文献，力求实用，把各自经验结合国内外最新进展写出来，以此推动输尿管疾
病诊断和治疗水平的不断提高。
本书凝聚了各位作者大量的心血，是他们教学和临床经验的精华。
编委会在定稿会上对各章节的内容进行了认真的讨论，对个别问题存在不同观点时，只要该观点是合
理的、可取的，就予以采纳，不强求完全一致，真正做到了集众家之长。
全书共分14章，同时还配有大量的插图，深入浅出，全面地论述了国内外对输尿管疾病最新的诊断技
术和治疗措施，内容包括：输尿管的胚胎发生，输尿管的解剖结构、毗邻，输尿管的组织结构，输尿
管的生理特点、功能，输尿管手术的麻醉选择及镇痛，输尿管检查方法，输尿管结石，输尿管炎性疾
病，输尿管肿瘤，输尿管先天性疾病，输尿管损伤，其他输尿管疾病，肾移植后输尿管病变，输尿管
相关数据及正常值，在附录中列出了与输尿管相关的常用中英文名词对照。
为了便于读者进一步了解有关问题，拓展知识面，在各章节之后都列出了主要参考文献。
因此，本书可以作为泌尿外科各级医生的专业参考书和必读书。
出版本书的目的在于帮助读者更新知识，为力争使我国的泌尿外科事业在2020年达到国际先进水平贡
献一份力量。
为了体现各位作者的写作风格，本书试针对写作方法不作硬性规定，不求完全一致，前提是能清楚表
达所表述的内容。
北京大学医学出版社对本书的编写、出版和发行给予了关怀和很大的支持，在此谨向出版社的领导、
各位编辑以及所有在各个环节对本书给予支持的同志致以最诚挚的谢意。
没有他们的辛勤工作，本书是不可能在短时期内与广大读者见面的。
由于时间紧迫，关于输尿管外科学所借鉴的资料有限，可能会遗漏某些最新的成果和进展，所以敬请
广大同道批评指正，以便该书再版时由编者补充修正，使之更能符合临床实用的要求。
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内容概要

《输尿管外科学》较为详细地阐述了输尿管的组织胚胎学、解剖结构、生理功能及相关疾病的诊治原
则等，特别对输尿管结石、输尿管炎性疾病、输尿管肿瘤、输尿管先天性疾病、输尿管损伤、肾移植
后输尿管病变以及其他输尿管疾病的诊断及治疗等予以详尽论述，并收集列出输尿管有关数据及正常
值，提供了输尿管中英文名词对照等资料。
《输尿管外科学》力求科学、准确，反映了国内外输尿管疾病诊断与治疗的最新动态及进展，对提高
泌尿外科医生在输尿管疾病方面的诊断、治疗水平将会起到有益的推动作用。
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书籍目录
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经分布　第二节 输尿管手术麻醉特点　第三节 输尿管手术麻醉选择及术中管理　第四节 术后急性疼
痛的治疗　第五节 病人自控镇痛（PCA）　第六节 输尿管痉挛的治疗　第七节 手术室外泌尿系统的
麻醉第七章 输尿管结石　第一节 概述　第二节 结石成因、成分、部位　第三节 输尿管结石的诊断与
鉴别诊断　第四节 结石所致输尿管组织结构的病理变化　第五节 结石的治疗　第六节 体外冲击波碎
石术　第七节 开放手术治疗及术后处理　第八节 输尿管镜腔内治疗及术后处理　第九节 输尿管软镜
治疗　第十节 经皮肾镜术治疗输尿管结石　第十一节 孤立肾输尿管结石的治疗和术后处理　第十二
节 腹腔镜输尿管切开取石术　第十三节 妊娠合并输尿管结石的治疗　第四节 小儿输尿管结石的治疗
　第五节 结石的预防第八章 输尿管炎性疾病　第一节 概述　第二节 输尿管非特异性感染　第三节 输
尿管特异性感染　第四节 炎性输尿管狭窄、闭锁　第五节 输尿管上皮化生及治疗　第六节 输尿管淀
粉样变及治疗第九章 输尿管肿瘤　第一节 输尿管良性肿瘤　第二节 恶性上皮肿瘤及治疗　第三节 恶
性间叶性肿瘤及治疗　第四节 输尿管转移性肿瘤第十章 输尿管先天性疾病　第一节 概述　第二节 肾
盂输尿管连接部梗阻　第三节 髂动脉后输尿管　第四节 巨输尿管症第十一章 输尿管损伤　第一节 概
述　第二节 病因及治疗　第十二章 其他输尿管疾病　第一节 概述　第二节 输尿管异物　第三节 输尿
管子宫内膜异位症　第四节 右卵巢静脉综合征　第五节 输尿管血管病变　第六节 盆腔脂肪增多症第
十三章 肾移植术后移植肾输尿管结石第十四章 输尿管有关使用数据及诊断参考值　第一节 输尿管解
剖及组织胚胎学数据　第二节 输尿管生理有关数据　第三节 输尿管临床有关数据附录一 常用中英文
名词对照附录二 索引
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章节摘录

插图：九、输尿管扭曲可能由于输尿管在发育过程中伴随肾上升转位所致。
它可以引起梗阻及肾积水。
十、先天性输尿管高位入口这一畸形罕见，常可以正常引流肾的尿流。
但大多数高位入口通常在肾盂输尿管连接部梗阻时见到。
十一、膀胱输尿管反流先天性膀胱输尿管反流是人胚胎发育过程中输尿管膀胱连接部的先天陛异常，
主要是输尿管膀胱壁内段的纵行平滑肌发育不良，致使输尿管口位置较高且靠外侧，黏膜下段输尿管
缩短，与发育不良的膀胱三角区有一较松散的附着，从而失去抗反流的能力。
它是由于输尿管芽太靠近中肾管尾侧发生，并且过早与中肾管分离，导致输尿管芽末端过早到达尿生
殖窦，使输尿管有额外时间向尿生殖窦颅端外侧迁移以扩大中肾中胚层，导致大的三角区和外侧异位
管口，即向近端和外侧发生了移位。
浅三角区和输尿管壁内段发育不良，因此不能维持排尿时输尿管倾斜度而产生反流。
十二、输尿管异位开口输尿管异位开口是指输尿管不开口在正常的三角区部位，由于输尿管芽延迟或
没有与中肾管分离所致。
异位开口可以发生在泌尿生殖道如尿道、精囊、射精管、前列腺窦、阴道及前庭、子宫颈等处。
异位开口在三角区至膀胱颈的区域内，一般不会引起临床症状。
十三、输尿管膨出本病是输尿管末端的囊性扩张，过去称为膀胱相通，故不是真正囊肿，可分为单纯
性输尿管膨出及异位的输尿管膨出。
其发生机制尚不完全明了。
多数学者认为单纯性输尿管膨出是由于Chwalle膜破裂延迟所致。
胚胎长15mm时，这一层膜由两层上皮组成；当输尿管已与尿生殖窦附着点分离时，此膜位于输尿管
与尿生殖窦之间；胚胎达35ram长时，后肾分泌早期阶段这一膜开始隆起，原始输尿管开始延伸，随
后Chwalle膜即消失。
如果这一膜破裂延迟将造成输尿管末端扩张及开口狭窄。
异位的输尿管膨出是由于输尿管芽与中肾管分离延迟，输尿管末端呈壶腹状扩张。
当异位开口在近侧尿道或膀胱颈区域时，可能没有狭窄。
输尿管膀胱隧道过大也可能累及异位开口，造成其扩大而形成囊性扩张。
总之，胚胎发育的障碍、输尿管延迟吸收进入尿生殖窦、输尿管芽分化的变化等造成了输尿管末端肌
肉发育停滞伴扩张，这些可能是输尿管膨出形成的因素。
十四、腔静脉后输尿管右侧输尿管从腔静脉后方环绕腔静脉，从其内侧横过腔静脉前方到达腔静脉外
侧，然后恢复输尿管走向，抵达膀胱。
它是下腔静脉发生时的畸形所致。
十五、输尿管疝这是一种非常罕见的情况，输尿管随着疝囊到达腹股沟、阴囊及股部，甚至少数连疝
囊都没有。
Watson等曾对102例累及输尿管的腹股沟斜疝及股疝进行过分析。
患者年龄从几天到9岁，输尿管可位于腹股沟、阴囊，可出现同侧肾积水，输尿管与精索或输精管常
有粘连。
推测这是一种先天性畸形，由于输尿管与精索或输精管粘连附着在一起，在睾丸下降过程中，输尿管
随之下降而形成疝。
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编辑推荐

《输尿管外科学》是“十一五”国家重点图书，由国家科学技术学术著作出版基金资助出版。
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