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双 J 管预扩张对输尿管软镜钬激光碎石的疗效探讨 

秦晓雷 

河北省大名县人民医院  河北邯郸 

【摘要】目的 探讨双 J 管预扩张对输尿管软镜钬激光碎石的疗效。方法 将 2021 年 1 月-2022 年 4 月我院收

治的 118 例肾结石患者随机分为对照组和实验组，分别接受输尿管软镜钬激光碎石术以及双 J 管预扩张输尿管软

镜钬激光碎石术，分析应用效果。结果 实验组治疗效果优于对照组，且临床指标改善时间短于对照组，对比并

发症发生率，实验组低于对照组，并且实验组患者生活质量的改善效果优于对照组，P＜0.05。但是对比结石寻

及率以及一次性碎石成功率，实验组高于对照组，但是组间对比无统计学意义，P＞0.05。结论 双 J 管预扩张的

应用能够显著提高患者治疗期间的一次性入镜成功率，促使手术的顺利完成，患者的碎石成功率更高，患者的生

活质量得到良好的改善。 
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Effect of double J-tube pre expansion on ureteroscopic holmium laser lithotripsy 
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【Abstract】Objective: To investigate the effect of double-J tube pre expansion on ureteroscopic holmium laser 
lithotripsy. Methods: from January 2021 to April 2022, 118 patients with renal calculi in our hospital were randomly 
divided into control group and experimental group. They received ureteroscopic holmium laser lithotripsy and double 
J-tube pre dilated ureteroscopic holmium laser lithotripsy respectively, and the application effects were analyzed. Results: 
the treatment effect of the experimental group was better than that of the control group, and the improvement time of 
clinical indexes was shorter than that of the control group. Compared with the control group, the incidence of 
complications was lower in the experimental group, and the improvement effect of the quality of life of the patients in the 
experimental group was better than that of the control group (P < 0.05). However, compared with the stone finding rate 
and the success rate of one-time lithotripsy, the experimental group was higher than the control group, but the comparison 
between the groups was not statistically significant (P > 0.05). Conclusion: the application of double-J tube pre 
expansion can significantly improve the success rate of one-time endoscopic access during the treatment period, promote 
the successful completion of the operation, the success rate of lithotripsy is higher, and the quality of life of patients is 
improved. 
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肾结石在泌尿系统中具有非常高的发病率，对患

者的身心健康以及生活质量都会带来诸多的不良影

响，在患者发病的时候会出现明显的腰部以及腹部剧

烈疼痛，血尿和脓尿的情况也经常出现，甚至有些患

者会出现无尿的现象。对于肾结石需要及时对其进行

治疗以缓解患者的不适，减轻结石对相关脏器的损伤
[1-2]。现阶段，微创技术以及内镜技术均在不断的进步

和发展，对于肾结石的治疗，内镜技术也逐渐将传统

的手术方式所替代，输尿管软镜下钬激光碎石术是现

阶段治疗肾结石比较常用的临床方式，这种治疗方法

能够保证激光光束更加直接的在结石上发挥作用，提

高患者一次性碎石成功率，并且这种技术不会对患者

带来非常严重的创伤，术后恢复效果以及恢复速度都

比较理想[3-4]。但是这种手术只是将结石击碎，并不能
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直接将其取出，因此在术前采用双 J 管预扩张技术进

行辅助排石，能够在保证碎石成功的情况下，顺利将

结石排出体外，提高结石的排净率，有效提高患者的

整体治疗效果，改善患者的生活质量[5]。本研究对我院

进行输尿管软镜下钬激光碎石术患者采用双 J 管预扩

张技术，分析其应用效果，报道如下。 
1 一般资料和方法 
1.1 一般资料 
2021 年 1 月-2022 年 4 月作为选定的研究时间，

在此期间将我院收治的 118 例肾结石患者作为研究对

象，采用随机数字法将其分为对照组和实验组，各 59
例，对照组男 32 例，女 27 例，平均（45.68±6.75）
岁；实验组男 30 例，女 29 例，平均（45.35±6.46）
岁，一般资料对比无显著差异，P＞0.05。 

1.2 方法 
（1）对照组 
对照组术前不留置双 J 管，利用输尿管硬镜展开

对输尿管的检查，完成后输尿管为主动扩张状态，随

后进行输尿管软镜下钬激光碎石术治疗。 
（2）实验组 
该组患者采用采用双 J 管预扩张技术进行输尿管

软镜下钬激光碎石术，术前 2 周通过膀胱镜将双 J 管

置入进行预扩张。手术期间患者取膀胱截石位，全麻

手术，利用输尿管硬镜取出双 J 管，随后将硬镜置入

肾盂，利用工作通道置入导丝，进入肾盂之后将硬镜

退出，置入输尿管软镜，找到结石所在位置后并将其

采用钬激光击碎，后再次置入双 J 管。术后留置导尿

管，采用抗生素进行常规抗感染治疗。术后一个月进

行复查并拔出双 J 管。 
1.3 观察指标 
（1）对比治疗效果。（2）对比各临床指标改善

情况。（3）对比并发症发生率。（4）对比生活质量

改善情况。（5）对比结石寻及率以及一次性碎石成功

率。 
1.4 统计学分析 
用 SPSS24.0 软件进行数据的统计和整理，计量资

料用（ x s± ）来表示，计数资料运用卡方来检验，

p<0.05，差异具有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比治疗效果 
实验组优于对照组，P＜0.05。 
 

表 1 对比治疗效果（ x s± ） 

组别 显效 有效 无效 总有效率 

实验组（n=59） 42/59（71.19%） 15/59（25.42%） 2/59（3.39%） 57/59（96.61%） 

对照组（n=59） 34/59（57.63%） 17/59（28.81%） 8/59（13.56%） 51/59（86.44%） 

t 值 - - - 3.9333 

P 值 - - - 0.0473 

 
2.2 对比各临床指标改善情况 
将参与到本次研究当中实验组、对照组患者的各

临床指标采用统计学软件进行分析，具体如下： 
实验组手术时间（44.32±13.71）min，碎石时间

（30.69±10.84）min，术后发热时间（2.15±0.24）d，
住院时间（4.05±0.27）d； 

对照组手术时间（49.87±13.04）min，碎石时间

（34.75±9.26）min，术后发热时间（3.58±1.43）d，
住院时间（6.18±0.44）d，两组患者各临床指标对比

结果为：手术时间（t=2.2531，P=0.0261），碎石时间

（t=2.1874，P=0.0307），术后发热时间（t=7.5752，
P=0.0000），住院时间（t=31.6925，P=0.0000），实

验组均优于对照组，P＜0.05。 
2.3 对比并发症发生率 

将参与到本次研究当中实验组、对照组患者的并

发症发生率采用统计学软件进行分析，具体如下： 
实验组尿路感染 1/59（1.69%），血尿 0/59（0.00%），

膀胱刺激征 1/59（1.69%），腰痛 1/59（1.69%），总

发生率 3/59（5.08%）； 
对照组尿路感染 3/59（5.08%），血尿 2/59（3.39%），

膀胱刺激征 2/59（3.39%），腰痛 3/59（5.08%），总

发生率 10/59（16.94%）。两组患者并发症发生率对比

结果为：χ2=4.2359，P=0.0395，实验组低于对照组，P
＜0.05。 

2.4 对比生活质量改善情况 
将参与到本次研究当中实验组、对照组患者的生

活质量改善情况采用统计学软件进行分析，具体如下： 
护理前实验组物质生活（78.87±6.32）分，躯体
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健康（77.60±7.34）分，心理健康（80.00±5.63）分，

社会功能（82.42±5.04）分；对照组物质生活（78.49
±6.53）分，躯体健康（77.48±7.61）分，心理健康（80.32
±5.52）分，社会功能（82.76±5.39）分。 

护理前两组患者生活质量对比为：物质生活

（ t=0.3212 ， P=0.7486 ），躯体健康（ t=0.0872 ，

P=0.9307），心理健康（t=0.3117，P=0.7558），社会

功能（t=0.3539，P=0.7240），组间无显著差异，P＞
0.05。 

护理后实验组物质生活（87.43±5.61）分，躯体

健康（85.50±6.31）分，心理健康（88.56±4.76）分，

社会功能（90.30±4.53）分；对照组物质生活（84.21
±4.27）分，躯体健康（82.32±5.74）分，心理健康（85.25
±5.23）分，社会功能（87.31±4.45）分。 

护理后两组患者生活质量对比结果为：物质生活

（ t=3.5082 ， P=0.0006 ）、躯体健康（ t=2.8635 ，

P=0.0050）、心理健康（t=3.5952，P=0.0005）、社会

功能（t=3.6168，P=0.0004），实验组优于对照组，P
＜0.05。 

2.5 对比结石寻及率以及一次性碎石成功率 
将参与到本次研究当中实验组、对照组患者的结

石寻及率以及一次性碎石成功率采用统计学软件进行

分析，具体如下： 
实验组结石寻及率 55/59（93.22%），一次性碎石

成功率 53/59（89.83%）； 
对照组结石寻及率 52/59（88.14%），一次性碎石

成功率 50/59（84.75%），两组患者对比结果如下：结

石寻及率 χ2=0.9023，P=0.3421；一次性碎石成功率

χ2=0.6874，P=0.4070，组间无显著差异，P＞0.05。 
3 讨论 
肾结石是现阶段泌尿系统结石当中发病率比较高

的一种，其主要成为为草酸钙、磷酸铵镁、尿酸、磷

酸钙等。患者在正常情况下不会有症状表现，但是在

其发病的过程中，会对患者造成非常严重的痛苦，患

者会出现比较明显的腰部疼痛，如果结石较大的时候，

甚至会导致患者出现无尿的症状，引起肾梗阻等严重

问题。随着现阶段输尿管镜技术的不断发展，在肾结

石的治疗当中逐渐被广泛应用[6-7]。输尿管软镜钬激光

碎石术是现阶段临床比较常用的肾结石治疗方式，但

因为受到肾结石位置、大小、角度等诸多因素影响，

会对碎石的成功率以及取石的效果产生影响。虽然现

今的输尿管软镜的弯曲角度已经可以探及较多的位

置，但是如果光纤的尖端无法完全靠近结石，很容易

降低碎石的成功率，使手术的时间延长，最终导致结

石排不干净。在进行手术治疗的前两周，为患者采用

双 J 管预扩张，对输尿管进行扩张能够促使输尿管软

镜顺利进入通道，并防止术后粘连情况发生，可以有

效降低手术的难度以及术后并发症的发生。并且采用

双 J 管输尿管扩张后，对于术后排石的有效率也有一

定的促进作用，提高整体的通畅性，促使结石顺利的

排出体外[8-10]。本研究中实验组患者优于对照组，且临

床指标改善时间短于对照组，对比并发症发生率，实

验组低于对照组，并且实验组患者生活质量的改善效

果优于对照组，P＜0.05。但是对比结石寻及率以及一

次性碎石成功率，实验组高于对照组，但是组间对比

无统计学意义，P＞0.05。 
综上，双 J 管预扩张的应用能够显著提高患者治

疗期间的一次性入镜成功率，促使手术的顺利完成，

患者的碎石成功率更高，术后康复更加顺利，患者的

生活质量得到良好的改善。 
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