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经尿道膀胱肿瘤电切术与膀胱部分切除术治疗浅表性膀
胱癌临床效果的比较

贾康乐*� 张师红� 李炳义

渭南市第二医院� 陕西� 渭南� 714000

摘� 要：目的：比较经尿道膀胱肿瘤电切术与膀胱部分切除术治疗浅表性膀胱癌的效果。方法：选取����年�月

至����年�月本院收治的浅表性膀胱癌患者��例，按随机数表分为对照组与研究组，各��例。对照组采用膀胱部分切

除术治疗，研究组使用经尿道膀胱肿瘤电切术治疗，比较两组临床相关指标、并发症发生情况及生活质量。结果：研

究组患者出血量、手术时间及住院时间分别为（�����±����）PO、（�����±����）PL�、（����±����）G，优于对照

组（��������）；研究组患者术后感染、尿痛、血尿发生率低于对照组（��������）；研究组患者生活质量评分明显优

于对照组（��������）。结论：经尿道膀胱肿瘤电切术治疗浅表性膀胱癌患者，可减少患者术中出血量，缩短手术时

间及住院时间，减少并发症发生，还能提高生活质量，值得临床推广使用。
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引言

浅表性膀胱癌在临床中比较常见，是泌尿系统多发恶性肿瘤，尤其在中老年人群中发生率较高，且随着年龄的增

长，浅表性膀胱癌的发病率逐渐升高，该病的发生多与饮酒、吸烟等因素相关。在浅表性膀胱癌治疗中，以往采用

开放性膀胱部分切除术治疗，由于手术创伤大，对患者造成的痛苦较大，且术后并发症较多，不利于患者术后尽早康

复，因此，临床中需要探索更有效的治疗方法。随着内镜技术的发展，泌尿外科疾病治疗手段更加多元化，在浅表性

膀胱癌治疗中，经尿道膀胱肿瘤切除术的应用逐渐增多，并且取得较好的治疗效果，已经成为浅表性膀胱癌治疗的首

选手术方案>��。

1� 资料与方法

����临床资料

选取����年�月至a����年�月本院收治的浅表性膀胱癌患者��例作为研究对象，按随机数表分为对照组与研

究组，各��例。对照组男��例，女�例；年龄��～��岁，平均年龄（�����±����）岁。研究组男�例，女�例；年龄

��～��岁，平均年龄（�����±����）岁。两组临床资料比较差异无统计学意义，具有可比性。纳入标准：本研究经过

医学伦理会批准；患者签署知情相关同意书；确诊为浅表膀胱癌。排除标准：手术禁忌证者；严重肝肾疾病者；心理

精神疾病者。

����方法

膀胱部分切除术组选择常规膀胱部分切除术，切除的范围包括肿瘤以及基底部位周围�a�FP正常组织，术后给予

��P/的生理盐水混合��PJ的羟喜树碱灌注膀胱，灌注过程每���K进行体位变换，包括仰卧、左右侧卧和俯卧等，两

小时后排尿>��。每周�次，治疗�次之后改为�周�次，治疗�次。之后改为�周�次，治疗�次，之后改为�个月�次，治疗

�次。经尿道膀胱肿瘤电切术组选择经尿道膀胱肿瘤电切术。切除的范围包括瘤体、基底部位和蒂部，切除直至浅肌

层，并切除基底部位周围�a�FP正常组织，汽化功率是���a���:，电凝功率是��:。术后灌注治疗方法同膀胱部分切

除术组>��。

����观察指标和评定标准

比较两组患者术中出血量、手术时间及住院时间；对比两组并发症发生情况（术后感染、尿痛、血尿等）；根据

*通讯作者：贾康乐，男，汉族，����������，陕西渭南，本科，主治医师。研究方向：膀胱癌最新治疗原则。
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6)���生活质量表评价两组生活质量，评价内容包括情感功能、人际关系、社会功能、生理功能，得分越高则生活质

量越好>��。

����统计学方法

采用6366�����统计软件进行数据分析，计量资料采用“ ”表示，组间比较采用�检验，计数资料采用例数

（�）比较，计数资料组间率（％）的比较采用χ�检验，以��������为差异有统计学意义。

2� 结果

����两组临床相关指标比较

研究组患者出血量（�����±����）PO、手术时间（�����±����）PL�及住院时间（����±����）G明显少于对照组

（��������），见表�。

表1� 两组临床相关指标比较（ ）

组别 例数 出血量（PO） 手术时间（PL�） 住院时间（G）

对照组 �� �����±����� �����±���� ����±����

研究组 �� �����±���� �����±���� ����±����

� ������ ������ �����

� ������ ������ ������

����两组并发症比较

研究组患者术后感染、尿痛、血尿发生率为�����％，低于对照组的�����％（��������），见表�。

表2�两组并发症比较[�(％)]

组别 例数 术后感染 尿痛 血尿 发生率

对照组 �� �（����） �（����） �（�����） �（�����）

研究组 �� �（����） �（����） �（����） �（�����）

χ� ������

� ������

����两组生活质量比较

研究组患者情感功能（�����±����）分、人际关系（�����±����）分等质量评分优于对照组（��������），见表�。

表3� 两组生活质量比较（ ，分）

组别 例数 情感功能 人际关系 社会功能 生理功能

对照组 �� �����±���� �����±���� �����±���� �����±����

研究组 �� �����±���� �����±���� �����±���� �����±����

� ������ ����� ����� �����

� ������ ������ ������ ������

3� 讨论

泌尿系统疾病中，膀胱癌属于常见恶性肿瘤疾病，近年来，随着人们生活方式的转变，膀胱癌的发病率呈逐渐增

长的趋势。目前认为膀胱癌的发生与吸烟等不良生活习惯存在相关性，症状主要表现为尿血，且肉眼可见>��。膀胱癌根

据病情严重程度及症状表现，可分为不同类型，而浅表性膀胱癌的发生率相对较高，且具有易反复发作的特点，影响患

者的预后及健康，但由于此类肿瘤分化细化分化情况良好，因此，患者受到的威胁程度相对较低。临床在对浅表性膀胱

癌治疗中，手术切除治疗是主要方法，传统膀胱癌手术治疗方式为膀胱癌肿瘤部分切除术，结合肿瘤浸润范围、病灶大

小等，急性切除肿瘤及周围组织，达到治疗疾病的目的。但由于传统手术治疗为开放性手术，对患者造成的创伤比较

大，术后并发症较多，不利于患者术后的恢复>��。随着医学技术的发展，微创手术在临床中得到广泛应用，在浅表性膀

胱癌治疗中，经尿道膀胱肿瘤电切术的应用逐渐增多，该手术形式是在尿道根治性汽化电切术基础上发展而来，充分利

用电热效应，在汽化创面留下较深的碳化层与变性层，手术过程相对较简单，汽化深度可有效控制，术中及术后出血量

较少，对脂肪层不易穿透，对渗出组织及邻近组织不会造成损伤，因此，膀胱壁穿孔不易发生>��。在浅表性膀胱癌治疗



全科临床研究与实践 2021� 第2卷�第3期�国际全科医学

30

中，经尿道膀胱肿瘤电切术是充分利用生理物理学特性，可有效切除创面深部组织残留肿瘤细胞，治疗效果较理想。此

外，由于经尿道膀胱肿瘤电切术属于微创手术，对患者创伤较小，所以术后疼痛较轻，恢复较快，对患者术后生活质量

也有显著提升作用>��。

4� 结束语

综上所述，对浅表性膀胱癌患者采用经尿道膀胱肿瘤电切术治疗，对患者创伤较小，减少术后并发症的发生，有

利于患者术后康复，对患者生活质量改善有促进作用，值得推广。
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