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　　[摘要]　目的:分析湘潭地区泌尿系结石患者结石成分组成的差异。方法:对我院2016年1月~2018年12
月收治的980例泌尿系结石患者结石成分进行分析。采用内窥镜或开腹手术方法收集泌尿系结石,并进行红外

光谱分析。同时分析临床资料,包括患者年龄、性别、地区分布、体重、尿检等。结果:64.80%的结石患者来城市,

35.20%来自农村。全部结石包括混合性成分结石474例、单一成分结石506例。51~60岁患者占年龄构成比

例最高(30.61%),其次为61~70岁患者(23.78%)及41~50岁患者(18.78%)。结论:本院尿石病患者大部分

来自城市。结石成分以草酸钙及碳酸磷灰石为主。男性多于女性,患者年龄主要集中在51~60岁。
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Abstract　Objective:ToanalyzevariationsinurinarystonecompositionofpatientswithurolithiasisinXiang-
tan,China.Method:Weanalyzedthecomponentsofurinarystonesin980patientswithurolithiasisadmittedto
ourhospitalfromJanuary2016toDecember2018.Urinarystoneswerecollectedbyendoscopicoropensurgical
proceduresandanalyzedbyinfraredspectroscopy.Clinicaldataincludingpatients’age,sex,geographicdistribu-
tion,weightandurinetestswerealsoanalyzed.Result:Therewere64.80% patientsfromtheruraland35.20%
fromtheurban.Allthecalculiincluded474casesofmixedcomponentsand506casesofsinglecomponent.Pa-
tientsfrom51-60yearsofageaccountedforthehighestproportion(30.61%),followedby61-70(23.78%)and
41-50(18.78%).Conclusion:Urinarycalculiinourhospitalaremainlycomposedofmixedcomponents,themain
componentsofwhicharecalciumoxalateanddahllite.Malepatientsaremorethanfemalepatients.Theageofpa-
tientsismainlyconcentratedin51to60yearsold.
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　　尿路结石是泌尿外科最常见疾病之一〔1〕,在中

国泌尿系结石发病率约为1%~5%,南方地区高

达5%~10%,治疗后容易复发〔2〕,10年结石复发

率可高达50%〔3〕。泌尿系结石组成成分和比例关

系对于临床治疗和预防方法的选择和疗效有着非

常重要意义。泌尿系结石的发病率、复发率,泌尿

系结石的成分组成,与尿路结石患者的性别、职业、
种族、年龄、地理位置、饮食、气候等自然环境和社

会生活条件关系密切,具有非常明显地域性差

异〔1,3-5〕。为研究湘潭地区泌尿系结石患者结石成

分构成特点、结石成因、预防结石形成和复发,对本

中心980例尿路结石患者的结石进行成分分析检

测,并且结合患者临床资料进行回顾性分析。现报

告如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料

收集2016年1月~2018年12月在我院湘潭

地区泌尿系结石患者980例,泌尿系结石患者发病

年龄(55.23±13.35)岁,泌尿系结石患者基本特点

见表1。经皮肾镜取石术、输尿管镜取石术、经尿

道膀胱取石术和开放手术取得的尿路结石标本。
本研究通过我院伦理委员会批准,入选所有患者都

已签署知情同意书。
1.2　检测方法

尿路结石使用结石红外光谱自动分析系统进
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行结石分析检测。结石分析检测前,将尿路结石用

清水洗净晾干,放入100~700℃烘烤箱内烘烤干。
取出约1mg尿路结石样品粉末与预先完全干燥的

200mg纯溴化钾均匀混合,放入玛瑙乳钵内研碎

至2μm 以下。之后将混合物使用压片机加压处

理,制作成半透明薄片,之后置入红外光谱槽中进

行扫描。使用配套电脑绘制结石成分谱图,自动解

析并报告尿路结石成分。
1.3　统计学方法

使用SPSS20.0软件行数据统计分析,计量资

料以■x±s 表示,比较采用t检验,计数资料用例

(%)表示,比较采用 χ2 检验,以P<0.05为差异

有统计学意义。

2　结果

本研究中,男性患者多于女性患者,635 例

(64.80%)的泌尿系结石患者来自城市,其余345
例(35.20%)来自农村(表1)。职业为工人和农民

的体力 劳 动 患 者 (62.04%)多 于 脑 力 劳 动 患 者

(37.96%)。泌尿系结石发病年龄,主要集中在51
~60岁(图1)。泌尿系结石成分组成中以单一成

分结石为主,其中单一成分结石506例,以草酸钙

为主;2种成分结石449例,以草酸钙+碳酸磷灰

石为主(表2)。
2.1　性别因素

男性患者明显较女性患者多,男656例,女324
例,男：女比2.02：1。男性泌尿系结石发病年龄

(55.74±14.00)岁,女 性 泌 尿 系 结 石 发 病 年 龄

(54.22±11.84)岁(表2)。草酸钙类结石中,男性

和女性患者差异无统计学意义(P=0.657);尿酸

类结石中,男性患者多于女性患者差异有统计学意

义(P=0.002);磷酸钙类结石中,女性患者多于男

性患者差异无统计学意义(P=0.206)。本研究中

未检出胱氨酸结石。
2.2　环境因素

我院泌尿系结石患者以城市患者居多(表1),
其中居住在城市的患者635例(64.80%),居住在

农村的患者345例(35.20%)。城市和农村患者之

间结石成分构成草酸钙类(P=0.575)、尿酸类

(P=0.343)、磷酸钙类(P=0.582)差异无统计学

意义。
2.3　病史情况

泌尿系结石患者中,既往有泌尿系结石病史者

152例(15.51%),合并发热者47例(4.80%),血
尿者56例(5.71%),泌尿系感染106例(10.82%)
(表1)。
2.4　年龄因素

51~60岁患者占我院尿路结石患者年龄构成

比例 最 高 (30.61%),其 次 为 61~70 岁 患 者

(23.78%)及41~50岁患者(18.78%),0~10岁

及91~100岁年龄段患者最少(占0.10%)(图1)。
输尿管结石患者中,51~60岁年龄段所占比例最

高(31.67%)。而膀胱结石患者中,61~70岁年龄

段所占比例最高(36.36%)(图1)。

图1　泌尿系结石患者发病年龄分布

表1　结石患者基本特点 例(%),■x±s

项目 结果

人口统计资料

　年龄/岁 55.23±13.35

　男：女 2.02：1

　男性/岁 55.74±14.00

　女性/岁 54.22±11.84

社会特点

　居住农村 345(35.20)

　居住城市 635(64.80)

营养状况

　身高/cm 163.98±9.52

　体重/kg 56±2.58

病史
　泌尿系结石既往

史
152(15.51)

　发热 47(4.80)

　血尿 56(5.71)

　泌尿系感染 106(10.82)

3　讨论

不同国家、不同区域之间,泌尿系结石发病率

有所不同〔1,6〕。总的来说,西半球泌尿系结石的发

病率比东半球高,我国南方地区高于北方地区〔3〕。
目前,尿路结石的发病原因仍不十分清楚,但大量

的研究结果显示其形成是内部环境和外部环境因

素共同作用导致,包括饮食当中的营养素的代谢、
饮用水的质与量、代谢性的疾病、社会生活的条件
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和自然环境等许多因素,给尿路结石的预防和治疗

带来了许多困难〔5-7〕。因此,湘潭地区有必要进行

大规模的尿路结石成分分析检测。红外光谱分析

法又叫红外分光光度计法,使用红外分光技术检测

分析结石分子的红外吸收光谱,然后进行尿路结石

成分和含量分析方法,是当前的一种较为理想的尿

路结石成分定性及定量分析与检测方法〔8〕。

表2　不同性别患者结石部位及成分构成 例(%)

结石患者总数 男性患者 女性患者 P

结石位置 0.000

　肾 242 147 95

　输尿管 562 339 223

　膀胱 154 148 6

　尿道 22 22 0

结石成分构成

　草酸钙类 882(90.00) 591(90.09) 291(89.81) 0.657

　　草酸钙 439 296 143

　　草酸钙+碳酸磷灰石 330 216 114

　　草酸钙+二氧化硅 49 31 18

　　草酸钙+无水尿酸 35 27 8

　　草酸钙+二水磷酸氢钙 7 4 3

　　草酸钙+六水磷酸铵镁 6 5 1

　　草酸钙+尿酸铵 2 2 0

　　草酸钙+二水尿酸钠 1 0 1

　　草酸钙+碳酸磷灰石+羟基磷灰石 6 4 2

　　草酸钙+二水磷酸氢钙+碳酸磷灰石 2 2 0

　　草酸钙+二氧化硅+碳酸磷灰石 1 0 1

　　草酸钙+六水磷酸铵镁+碳酸磷灰石 1 1 0

　　草酸钙+尿酸铵+碳酸磷灰石 1 1 0

　　草酸钙+无水尿酸+碳酸磷灰石 1 1 0

　　草酸钙+一水尿酸钠+尿酸铵 1 1 0

　尿酸类 69(7.04) 59(8.99) 10(3.09) 0.002

　　无水尿酸 66 58 8

　　一水尿酸钠+尿酸铵+草酸钙 2 0 2

　　尿酸铵+一水尿钠+草酸钙 1 1 0

　磷酸钙类 29(2.96) 6(0.91) 23(7.10) 0.206

　　碳酸磷灰石+六水磷酸铵镁 12 2 10

　　碳酸磷灰石+六水磷酸铵镁+草酸钙 6 0 6

　　碳酸磷灰石+尿酸铵 4 2 2

　　羟基磷灰石+碳酸磷灰石 2 0 2

　　碳酸磷灰石+尿酸铵+羟基磷灰石 2 1 1

　　羟基磷灰石+草酸钙 1 0 1

　　碳酸磷灰石 1 0 1

　　碳酸磷灰石+六水磷酸铵镁+羟基磷灰石 1 1 0
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表3　不同部位结石成分分布 例(%)

肾(n=242) 输尿管(n=562)膀胱(n=154) 尿道(n=22) P

草酸钙类 219(90.50) 522(92.88) 120(77.92) 21(95.45) 0.423

　草酸钙 103 272 53 11

　草酸钙+碳酸磷灰石 86 188 46 10

　草酸钙+二氧化硅 8 37 4 0

　草酸钙+无水尿酸 11 12 12 0

　草酸钙+二水磷酸氢钙 3 2 2 0

　草酸钙+六水磷酸铵镁 3 2 1 0

　草酸钙+尿酸铵 0 1 1 0

　草酸钙+二水尿酸钠 0 1 0 0

　草酸钙+碳酸磷灰石+羟基磷灰石 2 3 1 0

　草酸钙+二水磷酸氢钙+碳酸磷灰石 1 1 0 0

　草酸钙+二氧化硅+碳酸磷灰石 0 1 0 0

　草酸钙+六水磷酸铵镁+碳酸磷灰石 1 0 0 0

　草酸钙+尿酸铵+碳酸磷灰石 1 0 0 0

　草酸钙+无水尿酸+碳酸磷灰石 0 1 0 0

　草酸钙+一水尿酸钠+尿酸铵 0 1 0 0

尿酸类 13(5.37) 24(4.27) 31(20.13) 1(4.55) 0.437

　无水尿酸 13 21 31 1

　一水尿酸钠+尿酸铵+草酸钙 0 2 0 0

　尿酸铵+一水尿钠+草酸钙 0 1 0 0

磷酸钙类 10(4.13) 16(2.85) 3(1.95) 0 0.562

　碳酸磷灰石+六水磷酸铵镁 3 7 2 0

　碳酸磷灰石+六水磷酸铵镁+草酸钙 1 5 0 0

　碳酸磷灰石+尿酸铵 1 2 1 0

　羟基磷灰石+碳酸磷灰石 1 1 0 0

　碳酸磷灰石+尿酸铵+羟基磷灰石 2 0 0 0

　羟基磷灰石+草酸钙 1 0 0 0

　碳酸磷灰石 1 0 0 0

　碳酸磷灰石+六水磷酸铵镁+羟基磷灰石 0 1 0 0

　　本研究使用红外光谱法对本中心泌尿系结石

进行结石成分分析检测。结果显示,草酸钙类结石

是湘潭 市 地 区 泌 尿 系 结 石 的 主 要 结 石 成 分 占

90.00%,并且单纯性的草酸钙结石占44.80%,另
外以草酸钙成分为主的混合性结石占45.20%。
湘潭市地区的草酸钙结石在尿路结石中所占比例

高于国内其他经济发达省市〔9-10〕,同样高于国内其

他经济相对不发达省市〔11-12〕,更高于经济发达国

家〔6〕。草酸的摄入过多、低枸橼酸尿以及高钙尿是

导致草酸钙结石的主要原因〔1,5〕。菠菜、豆类、葡
萄、可可、李子、番茄等人们通常喜爱吃的食物,都

是含草酸较高的食品,过多食用后会导致机体内草

酸的蓄积,尿液中排泄草酸量增多会引起草酸钙结

石的形成。尿液中枸橼酸是草酸钙结石形成比较

重要的抑制因子,当尿液中枸橼酸浓度低的时候比

较容易引起草酸钙结石形成。另外,湘潭地区水质

的硬度相对其他地区高,这都可能导致草酸钙结石

在湘潭市地区发病率高的因素。至于湘潭市地区

居民尿液中枸橼酸浓度是否整体较低,目前尚无相

关文献研究报道,尚待进一步研究。
性别对尿路结石形成有一定的影响〔13-15〕。湘

潭地区 中 男 性 患 者 例 数 与 女 性 患 者 例 数 比 为
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2.02:1,与中国其他省份及国外如西班牙、法国等

国家情况相似〔9,13,16〕。另外,男性发病率高,除了

男性体力劳动者较多之外,基因方面的因素也占据

极为重要的作用〔17〕。湘潭地区中磷酸镁铵结石在

女性患者中占5.25%,稍高于男性患者(1.37%),
与国外经济发达国家相似〔13〕。磷酸镁铵结石是产

脲酶细菌泌尿系感染的最佳的标志,女性患者比较

容易患磷酸镁铵结石可能与其尿道和阴道相近的

解剖结构相关〔10,14〕。本研究中尿酸类结石在男性

患者中占8.99%,高于女性患者(3.09%),与其他

文献报道相似〔16,18〕。尿酸结石的形成与动物的内

脏、海产品、啤酒等含高嘌呤的食品较多食用相

关〔18〕。男性患者中动物内脏、啤酒等食用相对多,
这可能是男性患者比女性患者尿酸结石的发病率

高的可能原因。湘潭市地区膀胱结石在男性患者

中占22.56%,明显高于女性患者(1.85%)〔13〕;尿
道结石在男性患者中占3.35%,而本研究中女性

患者未见尿道结石。可能与男性的尿道明显长于

女性的尿道有关。尿道结石和膀胱结石主要的发

病年龄为中老年人,并且以男性为主。良性前列腺

增生是导致下尿路梗阻的常见原因,良性前列腺增

生在老年男性患者中常见,这可能是老年男性患者

膀胱结石多发的原因之一。有文献报道〔19〕,女性

也可能患下尿路结石,这可能与老年女性盆底平滑

肌松弛,膀胱排空效率降低,尿液在膀胱内滞留时

间延长相关。总之,与国内其他省市地区比较,湘
潭市地区尿路结石患者的结石成分有其特点。主

要表现为草酸钙结石所占比例非常高,但是性别、
年龄、结石部位对患者结石成分的影响不大。

本研究中没有包括采取保守治疗的尿路结石

患者、研究持续时间相对不长等原因,研究结果可

能与湘潭市地区尿路结石患者实际结石成分分析

情况有一定出入,后续仍需继续对就诊于我院的尿

路结石患者进行长期大量更全面的跟踪随访研究,
希望为湘潭地区尿路结石的预防和治疗提供有效

依据。
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