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前言

前　言

　　医学科学是现代科学的重要组成部分，医学教学是发展医学科学事业的

基础和后继。在医学科学的发展过程中，医学影像学越来越重要，它为疾病

诊断提供了不可替代的、相对简单的、相对确诊的诊断方法，因而成为了医

学科学的一个重要学科。

可是，多年以来我国缺乏一部较为系统的泌尿外科影像图谱参考书，这

对于医学教学工作显得极为不利。基于这点原因，我们收集了一些泌尿外科

诊断的影像资料，归纳整理并编辑出版了 《泌尿外科影像图谱》一书，该书

主要供泌尿外科住院医师、低年资主治医师、影像科学年轻医师及其他对泌

尿外科影像有兴趣的读者阅读。

本书以Ｘ线普通摄影、ＤＲ、ＣＲ、ＣＴ、ＭＲＩ等的检查图谱为主，辅以部

分彩色超声图像资料。图谱资料主要来源于桂林医学院附属医院，小部分来

自其他医疗机构。在此，我们向提供这些资料的有关单位、人员，及支持编

写此书的领导和同事一并表示衷心的感谢。

由于编写时间仓促，加上我们水平有限，不可避免地存在某些不足和错

误，在此恳请广大读者批评指正。

编著者
２０１３年６月



目　录

１　　　　

目　录

第一章　男性泌尿生殖系统先天畸形 １…………………………………………

第一节　肾脏畸形 １……………………………………………………………………

一、肾发育不全 １……………………………………………………………………

二、重复肾及附加肾 ２………………………………………………………………

三、异位肾 ４…………………………………………………………………………

四、先天性小肾畸形 ８………………………………………………………………

五、马蹄肾 ９…………………………………………………………………………

六、先天性多囊肾 １２…………………………………………………………………

七、肾囊肿 １６…………………………………………………………………………

八、肾髓质囊肿 １８……………………………………………………………………

第二节　肾上腺畸形 １９…………………………………………………………………

一、内侧肢及内外肢接合部肥大 ２０…………………………………………………

二、肾上腺囊肿 ２１……………………………………………………………………

第三节　肾盂、输尿管畸形 ２５…………………………………………………………

一、肾盂囊肿 ２５………………………………………………………………………

二、重复肾盂 ２５………………………………………………………………………

三、输尿管畸形 ２７……………………………………………………………………

第四节　膀胱畸形 ３６……………………………………………………………………

一、膀胱外翻 ３６………………………………………………………………………

二、膀胱憩室 ３８………………………………………………………………………

第五节　尿道畸形 ３８……………………………………………………………………

一、重复尿道 ３８………………………………………………………………………

二、尿道憩室 ３８………………………………………………………………………

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com



泌尿外科影像图谱

２　　　　

三、（后）尿道瓣膜症 ３９……………………………………………………………

第六节　前列腺畸形 ４１…………………………………………………………………

一、前列腺缺如 ４１……………………………………………………………………

二、前列腺囊肿 ４１……………………………………………………………………

第二章　尿路梗阻 ４２…………………………………………………………………

第一节　肾积水 ４２………………………………………………………………………

第二节　肾盂、输尿管连接部狭窄 ４３…………………………………………………

第三节　输尿管结石引起的积水 ４５……………………………………………………

第四节　前列腺增生引起的积水 ４６……………………………………………………

第五节　尿道膜部狭窄 ４９………………………………………………………………

第六节　尿潴留 ５１………………………………………………………………………

第七节　前尿道狭窄 ５２…………………………………………………………………

第八节　尿道外口狭窄 ５４………………………………………………………………

第九节　膀胱逼尿肌乏力 ５５……………………………………………………………

第三章　非特异性感染的影像 ５６…………………………………………………

第一节　肾盂肾炎 ５６……………………………………………………………………

第二节　肾乳头坏死 ５８…………………………………………………………………

第三节　肾周围炎与肾周围脓肿 ６０……………………………………………………

第四节　肾脓肿 ６１………………………………………………………………………

第五节　黄色肉芽肿性肾盂肾炎 ６４……………………………………………………

第六节　膀胱炎 ６７………………………………………………………………………

第七节　腹膜后脓肿 ６９…………………………………………………………………

第八节　前列腺炎 ７１……………………………………………………………………

第九节　精囊炎 ７３………………………………………………………………………

第四章　男性泌尿生殖系统特异性感染 ７５………………………………………

第一节　肾结核、输尿管结核 ７５………………………………………………………

第二节　膀胱结核 ７８……………………………………………………………………

第五章　尿路上皮肿瘤 ８０……………………………………………………………

第一节　肾盂移行细胞癌 ８０……………………………………………………………



目　录

３　　　　

第二节　肾盂鳞癌和肾盂腺癌 ８２………………………………………………………

第三节　输尿管细胞癌 ８３………………………………………………………………

第四节　膀胱肿瘤 ８５……………………………………………………………………

第六章　肾、输尿管、膀胱、尿道非尿路上皮肿瘤 ８７………………………

第一节　肾癌 ８７…………………………………………………………………………

第二节　肾集合管癌 ９０…………………………………………………………………

第三节　肾血管瘤 ９１……………………………………………………………………

第四节　肾血管平滑肌脂肪瘤 （肾错构瘤） ９３………………………………………

第五节　输尿管平滑肌瘤 ９６……………………………………………………………

第六节　膀胱非尿路上皮肿瘤 ９７………………………………………………………

第七章　腹膜后原发肿瘤及转移肿瘤 ９８…………………………………………

第一节　腹膜后畸胎瘤 ９８………………………………………………………………

第二节　腹膜后节细胞性神经瘤 １００…………………………………………………

第三节　腹膜后淋巴结转移 １０１………………………………………………………

第四节　腹膜后淋巴瘤 １０２……………………………………………………………

第五节　腹膜后平滑肌肉瘤 １０５………………………………………………………

第六节　肾上腺肿瘤 １０８………………………………………………………………

一、肾上腺瘤 １０８……………………………………………………………………

二、皮质醇症 １１０……………………………………………………………………

三、肾上腺皮腺癌 １１３………………………………………………………………

四、肾上腺嗜铬细胞瘤 １１３…………………………………………………………

五、肾上腺髓脂瘤 １１７………………………………………………………………

六、肾上腺转移瘤 １１８………………………………………………………………

第八章　男性生殖系统肿瘤 １１９……………………………………………………

第一节　睾丸肿瘤 １１９…………………………………………………………………

第二节　前列腺癌 １２０…………………………………………………………………

第三节　阴茎癌 １２４……………………………………………………………………

第九章　小儿泌尿外科肿瘤 １２６……………………………………………………

第十章　尿石症 １２７……………………………………………………………………



泌尿外科影像图谱

４　　　　

第一节　肾结石 １２７……………………………………………………………………

第二节　输尿管结石 １３１………………………………………………………………

第三节　膀胱结石 １３３…………………………………………………………………

第四节　尿道结石 １３６…………………………………………………………………

第十一章　尿瘘 １３８……………………………………………………………………

第一节　膀胱阴道瘘 １３８………………………………………………………………

第二节　输尿管瘘 １４０…………………………………………………………………

第十二章　泌尿系统外伤 １４２………………………………………………………

第一节　肾挫伤及肾包膜下血肿 １４２…………………………………………………

第二节　肾裂伤 １４３……………………………………………………………………

第三节　膀胱破裂、穿孔 １４６…………………………………………………………

第四节　后尿道损伤 １４７………………………………………………………………

第十三章　其他 １４８……………………………………………………………………

第一节　肾动脉狭窄 １４８………………………………………………………………

第二节　肾静脉血栓形成 １５１…………………………………………………………

第三节　肾下垂 １５２……………………………………………………………………

第四节　腹膜后纤维化 １５３……………………………………………………………

第五节　尿道异物 １５４…………………………………………………………………

第六节　睾丸扭转 １５６…………………………………………………………………

参考文献 １５９………………………………………………………………………………



第一章　男性泌尿生殖系统先天畸形

１　　　　

第一章　男性泌尿生殖系统先天畸形

第一节　肾脏畸形

一、肾发育不全
肾发育不全是指肾脏体积小于正常体积的５０％以上，但肾单位及分化正常。由

于胚胎时期血液供给障碍或其他原因，使生肾组织未能充分发育，形成一个细小的

器官，表面呈分叶状，保持了原始幼稚型肾状态，肾单元极少，肾盏短粗，肾盂窄

小，输尿管亦常发育不良，泌尿功能不正常，血管特别是动脉亦常细小硬化。肾发

育不全的发病率约为１／６００。根据尸体解剖材料显示，在１９　０４６例尸检中，发现３４
例肾发育不全，发病率约为１／５６０。

ＩＶＵ （静脉尿路造影，下同）可见患侧肾缩小，显影欠佳。肾图显示肾功能受

损，排泄延缓。ＣＴ （计算机断层扫描，下同）可发现患病一侧肾体积明显缩小。肾

动脉造影可见肾动脉细小，肾血管网范围狭小、稀疏。

ＣＴ平扫诊断：左肾发育不全
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李××，女，５０岁，影像号：２０２９８５４６，

ＣＴ增强扫描诊断：右肾较小，考虑为肾发育不全

二、重复肾及附加肾
重复肾是较常见的肾和输尿管先天畸形，发病率约为１／１　５００，重复肾可为单

侧，亦可为双侧，单侧畸形比双侧畸形的概率高６倍。重复肾多数融合为一体，不

能分开，表面有一浅沟，但肾盂、输尿管上端及血管分开，亦有各自的肾盂、输尿

管和血管。
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ＩＶＵ （静脉尿路造影）诊断：左肾重复畸形
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三、异位肾
肾脏异位是指肾脏定位异常。肾脏源自盆腔，如未能上升则滞留于盆腔，也可

能过度上升进入胸腔。上升不全的肾脏其肾盂输尿管连接部狭窄，使膀胱输尿管反

流和多囊肾的发生率增加。

１．盆腔异位肾
盆腔异位肾因旋转不良其肾盂常位于前方，９０％的肾轴倾斜甚至呈水平位。输

尿管短或仅轻度弯曲。肾血管异常，主肾动脉源于主动脉远侧或其分叉处，伴一条

或多条迷走血管。尸检发生率为１／３　０００～１／２　１００，孤立异位肾发生率为１／２２　０００，

双侧异位肾罕见，左侧异位多于右侧异位，男女无差异。但临床上以女性多见，可

能是女性多因泌尿系感染而进行检查，使得检出率较高。１５％～４５％的盆腔异位肾

合并生殖器畸形，女性如双角子宫、单角子宫并残角子宫、子宫阴道发育不全、双

阴道等，男性如隐睾、双尿道、尿道下裂等。盆腔异位肾合并生殖器畸形可有肾积

水、结石、肾性高血压等表现。曾有报告孤立异位肾被误当作盆腔肿瘤切除造成严

重后果的事件。异位肾由ＩＶＵ多可诊断出，超声、ＥＣＴ、逆行肾盂造影等有助于其

的诊断。

２．胸腔异位肾
胸腔异位肾指肾的部分或全部穿过横膈进入后纵隔。异位肾位于横膈的侧后方，

Ｂｏｃｈｄａｌｅｋ孔内，横膈变薄似包膜包住肾脏，故肾脏不游离于胸腔内。肾的形态和集

合系统正常，肾血管和输尿管通过Ｂｏｃｈｄａｌｅｋ孔，输尿管被拉长但正常进入膀胱。

此病罕见，占所有异位肾的５％。左侧肾的异位较多见，左肾异位和右肾异位之

比为１．５∶１，男女之比约３∶１。该病多无症状，一般为偶然发现。ＩＶＵ是主要的诊

断方法。

３．交叉异位肾
交叉异位肾是指一个肾越过中线至对侧，其输尿管仍由原侧进入膀胱。ＭｃＤｏ－

ｎａｌｄ和 ＭｃＣｌｅｅｌａｎ报告交叉异位肾的类型如下：①交叉异位伴融合；②交叉异位不

伴融合；③孤立交叉异位肾；④双侧交叉异位肾。９０％的交叉异位肾是融合的，不

融合时非异位肾位置正常，异位肾位于正常肾的下方。大多数交叉异位肾无症状，

如有症状则常见于中年。表现为定位不明确的下腹痛、脓尿、血尿和泌尿系统感染。

肾位置的异常和异常的肾血管可引起梗阻，出现肾积水和结石。此病由ＩＶＵ可以确

诊，绝大多数预后良好，有并发症时要对症处理。
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李××，女，７３岁，影像号：２０２３１７２１，

ＩＶＵ诊断：右侧异位肾

李××，女，６岁　影像号：２００８６４５９，

ＣＴ增强扫描诊断：盆腔异位肾
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ＣＴ平扫诊断：左侧异位肾

ＩＶＵ诊断：右侧异位肾
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ＩＶＵ诊断：右侧异位肾

逆行造影诊断：右侧异位肾
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四、先天性小肾畸形
先天性小肾畸形：血管造影、静脉肾盂造影、ＣＴ和彩色Ｂ超显示肾体积缩小。

血管造影：左肾小肾畸形

ＩＶＵ诊断：右肾小肾畸形
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ＣＴ诊断：右肾小肾畸形

五、马蹄肾
两侧肾脏的上极或下极相融合形成马蹄肾，发病率为１／１　０００～１／５００，男女比

例为４∶１。马蹄肾发生在胚胎早期，是两侧肾脏胚胎在脐动脉之间被紧挤而融合的

结果。此症首先由Ｄｅｃａｒｐｉ在１５２１年尸检中发现，Ｂｏｔａｌｌｏ在１５６４年作了全面描述并

示以图解，Ｍｏｒｇａｇｎｉ在１８２０年报道了第一例有并发症的马蹄肾病人。

在胚胎发育４～６周时，后肾组织相互靠近，此时许多影响因素均可导致其上极

或下极相融合。脐动脉或髂动脉的轻微变化可引起正在移行的肾脏方向改变，从而

发生两肾的融合。不管其形成机制如何，肾脏的融合总发生在旋转之前，因此，肾

脏和输尿管常朝向前。

傅××，男，２２岁，影像号：２０２９２６１４，

ＫＵＢ （泌尿系统Ｘ线平片）初步诊断：马蹄肾

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com


