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浅表膀胱肿瘤经尿道行微创钬激光膀胱肿瘤切除术治疗的临床效果 
武强 
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摘要：目的：分析浅表膀胱肿瘤经尿道行微创钬激光膀胱肿瘤切除术治疗的临床效果及改善作用。方法：本次研究对象共 40
例，均为 2020 年 1月到 2020 年 9月期间本院接收的膀胱肿瘤患者，按照计算机随机抽选的方式，其中 20例接受经尿道微创
钬激光切除术，为观察组，余下 30 例接受经尿道电切术，为对照组。结果：观察组患者的各项临床中恢复效果整体优于对照
组，差异有统计学意义（P<0.05）。结论：浅表膀胱肿瘤经尿道行微创钬激光膀胱肿瘤切除术治疗的临床应用当中，患者的各
临床状况均得到较好的改善效果，预后恢复更为理想，值得推广应用。 
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随着社会经济的发展，人们的生活方式和节奏也在不断

的发生变化，受饮食及大环境改变等各方面的影响，浅表性
膀胱肿瘤的发病率也呈现出逐年上升的趋势

[1]
。经临床中介

发现，浅表性膀胱肿瘤的在临床中属于男性泌尿生殖系统疾
病的多发疾病之一，而且疾病致死率较高，对患者的生命安
全造成严重的威胁

[2]
。在以往的临床治疗中，虽然具有一定

的临床效果，但仍然具有较大的改善空间。随着医疗水平的
发展，钬激光及时也逐渐被应用到临床治疗当中，本文就浅
表膀胱肿瘤经尿道行微创钬激光膀胱肿瘤切除术治疗的临床
效果进行探讨，详细报道如下。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次研究对象共 40 例，均为 2020 年 1 月到 2020 年 9 月

期间本院接收的膀胱肿瘤患者，按照计算机随机抽选的方式，
其中 20 例接受经尿道微创钬激光切除术，为观察组，余下
30 例接受经尿道电切术，为对照组。观察组患者男女构成比
例为 15:5，年龄区间保持在 31 到 78 岁，均值（53.46±3.82）
岁；对照组患者男女构成比例为 17:3，年龄区间保持在 32
到 79 岁，均值（52.87±3.64）岁。两组的基线资料经统计
学分析对比无明显差异性（P＞0.05），可作对比讨论。 

1.2 方法 
1.2.1 对照组 
对照组行尿道电切术进行治疗，患者实施硬膜外麻醉，

待麻醉起效后取截石位做好术前准备工作，所有患者在术前
统一使用生理盐水让膀胱处于半充盈状态，然后在联系灌洗
尿道电切镜直视下进入膀胱，详细分辨肿瘤具体形态和大小，
确定好电切的范围，将电切调整至相应的参数后切除瘤体组
织，当到达肌肉层后对瘤体周边 2cm 内的正常粘膜组织采取
电灼操作，所有患者在术后统一留置双腔导尿管，并常规进
行消炎处理。 

1.2.2 观察组 
观察组行尿道微创钬激光切除术进行治疗，同样患者实

施硬膜外麻醉，待麻醉起效后取截石位做好术前准备工作，
将操作镜通过尿道端置入膀胱，使用生理盐水进行冲洗，确
定肿瘤位置后吧钬激光光纤通过尿道膀胱镜操作孔置入膀
胱，根据患者的不同病灶位置调整好相应的参数，光纤靠近
瘤体组织，然后在肿瘤基底周边大概 1cm 位置开始切割，到
达肌肉层之后，然后再使用推进式切割进行切除，同时配合
水流辅助，瘤体完全切除后，将周边 2cm 位置的膀胱粘膜组
织切除，所有患者在术后统一留置双腔导尿管，并常规进行
消炎处理。 

1.3 观察指标 
对比不同治疗方式下两组患者临床改善状况，分别记录

患者的手术时间、术中出血量、导尿管留置时间、以及膀胱
冲洗时间各项临床指标的改善效果。 

1.4 统计学方法 
采用 SPSS21.0 分析，计量资料以（ sx  ）表示，经 t

检验，计数资料经 x2
检验，以（%）表示，差异有统计学意义

为 P＜0.05。 
2 结果 
观察组患者的手术时间为（22.37±5.16）min、术中出

血量（24.37±4.96）ml、导尿管留置时间（4.13±1.85）min、
以及膀胱冲洗时间为（1.04±0.18）min，对照组患者的手术
时间为（30.54±4.33）min、术中出血量（47.38±6.51）ml、
导尿管留置时间（5.62±1.39）min、以及膀胱冲洗时间为
（2.26±0.69）min。得出结果（t=5.424、12.573、2.879、
7.651，P=0.000、0.000、0.007、0.000）；可见，观察组患
者的各项临床中恢复效果整体优于对照组，差异有统计学意
义（P<0.05）。 

3 讨论 
膀胱肿瘤在临床中属于泌尿外科较为常见的疾病之一，

多发于膀胱侧壁和三角区位置，据不完全统计发现，膀胱肿
瘤占恶性肿瘤的达到 3%，而在这之中浅表性膀胱肿瘤就占据
了 75%，临床中也一直在寻找一种更为安全有效的治疗方式
[3]
。浅表性膀胱肿瘤在临床中主要以外科手术位置，以往的

临床治疗中虽然具有一定的效果，但是传统的开放性手术对
患者造成的创伤较大，导致患者治疗后的临床状况不理想，
且恢复时间较长，对患者来说都是一次不好的临床体验

[4]
。 

近年来，随着医疗技术的发展和跨越，微创手术也逐渐
的走入到临床应用当中，并且取得了不错的临床效果

[5]
。对

患者造成的创伤性更小，而且术后并发症也能够得到较好的
恢复效果。在本次数据分析中发现，观察组患者的各项临床
中恢复效果整体优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；
可见微创钬激光切除术在临床应用中的改善效果更佳，在缩
短了患者手术操作时间的同时，也有效的减少了患者的术中
出血量，患者的导管留置时间也明显缩短，术后恢复效果更
佳，促进患者早日康复。 

综上所述，浅表膀胱肿瘤经尿道行微创钬激光膀胱肿瘤
切除术治疗的临床效果更佳，患者的术后恢复效果更为理想，
值得推广应用。 
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