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  [摘要] 目的 探讨体外冲击波碎石 ESWL 联合中药治疗泌尿系结石的疗效和安全性 方法 选择
2008-02 ~20ll-02在该院住院的泌尿系结石患者 l38 例随机分为治疗组 70 例 和对照组 68 例  治疗组行
ESWL联合中药治疗 对照组单独行ESWL治疗 对比分析两组的结石清除率和术后情况 结果 l38 例结石
患者结石清除均获成功 无严重并发症发生 治疗组结石清除率 术后止痛药应用率 发热率以及住院时间与
对照组比较差异有统计学意义 P<0.05  结论 ESWL联合中药治疗泌尿系结石 能有效清除各类结石 明
显提高ESWL手术效率 值得临床推广应用 
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Theeffectobservationofextracorporealshockwavelithotripsy combinedwithchinesemedicineinthetreat-
mentofurinary stones MINGxin-giu.D partm ntofG n ralsurg ry Fuchuan NationalM dicalHospital Guan-
gxi542700 China
   Abstract  Objective Toexpioretheefficacyand safetyofextracorporeaishock waveiithotripsy ESWL 
combined with Chinesemedicinein thetreatmentofurinarystones.Methods Theciinicaidataofl38 patientswith
urinarystoneswhoweretreated byaioneESWL thecontraigroup n:68 orESWLcombined with Chinesemedicine
 thetreatmentgroup n:70 in ourhospitaifromfebruary2008 tofebruary20ll werepostoperativeiyanaiyed.Re-
sults Onehundred and thirty-eightpatientswereoperated successfuiiy and noseriouscompiicationsoccurred.The
stoneciearancerate postoperativepainkiiiersappiication rate heatingrateand duration ofhospitaiization in thetreat-
mentgroup weresignificantiybetterthan thosein thecontraigroup P<0.05 .conclusion ESWLcombined with
Chinesemedicinetreatmentforurinarystonescan effectiveiyremoveaiitypesofstones significantiyimprovetheeffi-
ciencyofESWLand isworthyofpromotion.
   Key words  Urinarystones  Extracorporeaishock waveiithotripsy ESWL   Chinesemedicinetreatment

  泌尿系结石是一种发病率高 病因复杂的常见泌尿系统
疾病 l  在我国泌尿系结石患病率高达 5% ~l0% 且治疗
后易复发 l0 年复发率高达 50% 体外冲击波碎石 ESWL 
具有安全 有效 痛苦小 恢复快等特点 对泌尿系较大结石
有良好治疗作用 在临床上已广泛应用 2  但该法会导致患
者组织损伤 出现腰酸 腰痛"感染等并发症 且ESWL本身
无排石作用 有一定比例的失败率 再次治疗率及结石残留
率 而中医药可很大程度弥补ESWL的不足 中医中药在治
疗结石方面有独特的优势 3  目前 国内外有关ESWL联合
中药治疗泌尿系结石的报道较少 为了探讨ESWL联合中药

治疗泌尿系结石的疗效 我院于 2008-02 ~20ll-02 行 ESWL
联合中药和单独行ESWL治疗泌尿系结石 并比较两种方法
的疗效 现报道如下 
1 资料与方法
1.1 临床资料 选择 2008-02 ~20ll-02 在我院住院的 l38
例泌尿系结石患者 随机分为治疗组 70 例 和对照组 68
例  治疗组行ESWL联合中药治疗 对照组单独行ESWL治
疗 所有患者术前经常规 B超 尿路平片 静脉肾盂造影或
螺旋CT等检查确诊 两组一般资料比较差异无统计学意
义 P>0.05  具有可比性 见表 l 

表 l 两组一般资料比较!#x1s"

组 别 例数
性别

男 女
年龄 岁 鹿角形结石 肾盏多发结石 肾盂及输尿管上段结石 结石直径 cm 

治疗组 70 33 37 45 1l.2 29 26 l8 3.2 1l.8
对照组 68 40 28 42 1l.4 29 22 2l 3.3 1l.9
t/!2 - 0.95 l.0l 0.22 0.00 0.33 0.23 0.ll
P - 0.77 0.73 0.8l l.00 0.79 0.80 0.89
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1.2 治疗方法 (1>对照组:单独行 ESWL治疗,采用美国
powersuite无创碎石仪,根据泌尿系结石患者身体情况,结合
结石的大小~部位等选择合适的体位~冲击波电压~频率及冲
击次数O ESWL一般选择电压为 7 ~15 kV,频率 50 ~90 次/
min,平均 2 000 次O 根据碎石效果,治疗 1 ~3 次O (2>治疗
组:ESWL联合中药治疗,在采用上述ESWL治疗的同时服用
中药,其基本方药为:葛根(15  >~扁蓄(15  >~瞿麦(15  >~
石韦(15  >~滑石(25  >~车前子(15  >~金钱草(20  >~淮牛
膝(10  >~海金沙(15  >~威灵仙(15  >~王不留行(15  >~生
鸡内金(15  >等O 以上药物用水煎 2 ~3 次,取汁 1 500 mI,
每次服 500 mI,3次/d,1剂/d,7 d为 1个疗程,总共 3个疗程O
1.3 诊断标准 根据<中医临床病证诊断疗效标准>[4] O
(1>痊愈:结石排净,临床症状消失, 超或  线摄片显示结

石阴影全部消失 (2>有效:临床症状消失,有结石排出, 超
或 线摄片显示结石阴影明显缩小 (3>无效:无结石排出,
 超或 线摄片结石阴影无明显变化[5] O
1.4 统计学方法 所有数据处理过程均由 SPA9.2 计算完
成,计量资料以均数1标准差(#x1s>表示,两组比较采用t检
验,计数资料率的比较采用 !2 检验,P<0.05 为差异有统计
学意义O

2 结果

2.1 两组结石清除率比较 138 例泌尿系结石患者结石清
除术均获得成功,无严重并发症发生O 治疗组鹿角形结石~
肾盏多发结石和肾盂及输尿管上段结石清除率明显高于对

照组(P<0.05>O 见表 2O

表 2 两组结石清除率比较!#x1s"

组 别 例数 结石平均表面积(mm2> 鹿角形结石清除率( > 肾盏多发结石清除率( > 肾盂及输尿管上段结石清除率( >

治疗组 70 603 1235 93.10(27/29> 92.31(24/26> 88.89(16/18>

对照组 68 607 1228 72.41(21/29> 68.18(15/22> 51.14(12/21>

t/!2 - 1.06 4.35 4.55 4.82

P - 0.855 0.037 0.033 0.026

2.2 两组术后情况比较 治疗组术后用止痛药例数~术后
可下床活动所要时间~住院时间~术后体温超过 38C的例数

与对照组比较差异有统计学意义(P<0.05>O 见表 3O

表 3 两组术后情况比较#!#x1s"$n! "%

组 别 例数 术后用止痛药例数 术后可下床活动所要时间(h> 术后发热例数 住院时间(d>

治疗组 70 4(5.71> 40.0 17.0 2(2.86> 4.5 11.50

对照组 68 8(11.76> 33.0 15.0 9(12.24> 6.0 11.50

t/!2 - 2.78 2.31 2.75 2.37

P - 0.035 0.041 0.035 0.029

2.3 随访结果 本组 138 例泌尿系结石患者碎石手术出院
后均获 6 个月随访,治疗组术后身体恢复时间明显快于对照
组(P<0.05>,无一例出现结石复发,而对照组有 3 例出现结
石复发,两组比较差异有统计学意义(P<0.05>O

3 讨论

3.1 治疗泌尿系结石关键在于消除结石梗阻,恢复改善泌
尿系功能O 目前泌尿系结石的治疗手段有药物治疗~溶石治
疗~ESWL~开放性手术及经皮肾镜取石术O 在诸多方法中,
ESWL治疗泌尿系结石具有无痛苦~损伤轻~价格低等优点,
是目前治疗上尿路结石的主要方法O 然而多次 ESWL有可
能引起严重的肾脏病理改变,造成肾功能的不可逆丧失[6] O
中药在防石护肾方面具有无创伤性~不良反应少~疗效肯定
等优点[7] O
3.2 中药海金沙~金钱草~生鸡内金等具有较好的消坚化
石~抑制结石形成的作用,其中海金沙和金钱草还具有扩张
和加强输尿管蠕动的功能,有利于排石 淮牛膝和王不留行
等具有活血化淤的功效,能减轻 ESWL或结石损伤的输尿管
淤血和水肿 威灵仙等能缓解输尿管痉挛,减轻腹部疼痛和

促进结石排出 滑石~王不留行等可利尿通淋 葛根具有清热
凉血的作用,可减轻 ESWL后输尿管黏膜损伤,以免血尿发
生 扁蓄~瞿麦~石韦等可清热消肿,减轻 ESWL后的炎症反
应,修复输尿管黏膜的损伤[3] O
3.3 本实验通过在ESWL治疗泌尿系结石的基础上联合中
药制剂辅助排石,结果显示,治疗组结石清除率明显高于对
照组,也高于 Pace[8]报道的 68  术后用止痛药例数~住院
时间~术后体温超过 38 C的例数均明显少于对照组,与文献
报道[2]基本相符O ESWL联合中药治疗泌尿系结石疗效显
著,值得临床推广应用O
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  [摘要] 目的 了解南宁市江南区儿童佝偻病患病情况及其影响因素,为佝偻病的防治提供依据0 方
法 对 2011 年全年在该社区进行健康检查的 3 678 名 0 ~3 岁儿童的资料进行分析,并对母亲进行佝偻病相
关因素调查0 结果 佝偻病的患病率为 27.3%,佝偻病患儿骨源性碱性磷酸酶明显升高,其发病与母亲孕期
缺VitD~早产~出生低体重~喂养方式~日光照射时间及母亲文化程度等因素有关<P<0.05>0 结论 儿童佝
偻病的患病率仍然处于较高水平,佝偻病的发生是多因素作用的结果,应加强宣传教育,普及佝偻病的预防知
识,合理补充维生素D,预防佝偻病的发生0
  [关键词] 维生素D缺乏性佝偻病; 儿童; 流行病学调查
  [中图分类号] R723.13 [文献标识码] B [文章编号] 1674 -3806(2012)08 -0763 -03
  doi:10.3969/j.issn.1674 -3806.2012.08.24

Investigationandanalysisofricketsabouto ~3 yearsoldchildreninnanning Jiangnandistrict MAwei-
ping.DepartmentofPreUentiUeHealth Care,theSecond People*sHospitalofnanning,Guangxi530031,China
  [Abstract] Objective Toinvestigatethesicknessstatusand infIuencefactorsofchiIdren*sricketsin Nan-
ningJiangnan district, toprovidethebasisforprevention and treatmentofrickets.Methods ThewhoIeyeardataon
thecommunityheaIth examination of3 678 chiIdren aged 0 ~3 yearsin 2011 wasanaIyzed, and theinvestigation of
reIated factorsofricketswasperformed in theirmothers.Results TheprevaIencerateofricketswas27.3% in chiI-
dren, boneaIkaIinephosphataseincreased significantIy.TheincidenceofricketswerereIated tocaIciumdeficiencyin
pregnancy, pretermbirth, Iowbirth weight, feedingway, sun exposureand mother*seducationaIIeveIand otherfac-
tors<P<0.05>.Conclusion TheprevaIenceofricketsin chiIdren stiIIisatahigh IeveI, theincidenceofrickets
resuItsfrommuItipIefactors, soitisneccesserytostrengthen thepropagandaand education, popuIarizeprevention
knowIedgeofrickets, reasonabIytoadd vitamin D, in ordertopreventtheoccurrenceofrickets.
  [Key words] Vitamin Ddeficiencyrickets; ChiIdren; EpidemioIogicaIsurvey

  儿童维生素 D<VitD>缺乏性佝偻病<简称佝偻病>为
VitD缺乏引起钙~磷代谢失常,钙盐不能正常沉着在骨骼的
生长部分,导致生长期的骨组织矿化不全,产生以骨骼病变
为特征的全身性慢性营养性疾病0 因其发病率高,损害儿童
健康,是我国重点防治的儿童疾病0 在 20 世纪,佝偻病在发
达国家曾一度几近灭绝,但后来由于人们对过度暴露于日照

产生皮肤肿瘤危险的片面认识以及环境污染的增加等各种

原因,导致近年来佝偻病在发达国家和发展中国家再次抬
头[1] 0 由于该病起病缓慢,症状隐匿,不危及生命,所以往往
容易被忽视0 为了解南宁市江南区佝偻病的患病情况,为佝
偻病的防治提供依据,现对在我社区体检的 0 ~3 岁儿童进
行佝偻病的调查情况分析如下0
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