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输尿管残端综合征超声误诊 １ 例
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患者女，５７ 岁，发现盆腔包块 １０ 余年。 患者 ３０ 年前行经腹

右肾切除术。 入院检查： 双肾区无明显不适， 尿常规细菌计数

２８７．９/μl，白细胞酯酶（＋＋＋），隐血微量。 妇科检查：右侧附件区

可扪及一长约 ５ ｃｍ 的条索状包块，活动度可，无压痛，左侧附件

区未扪及明显异常。超声检查：子宫大小 ４．５ ｃｍ×３．１ ｃｍ×３．６ ｃｍ，

形态规则，肌层回声欠均匀，内膜居中，厚约 ０．３ ｃｍ，右侧附件区

可见一范围约 ７．０ ｃｍ×２．３ ｃｍ 的无回声（图 １），边界清，内见带

状回声分隔，左侧附件区未见明显异常声像。 提示：右侧附件区

无回声（输卵管积水？）。泌尿系统超声检查：右肾已切除，左肾及

左侧输尿管未见明显异常。 患者后行腹腔镜检查， 术中见子宫

大小正常，表面光滑无粘连，双侧附件外观无异常，右侧输尿管

残段增粗，直径约 ３ ｃｍ，长约 ２０ ｃｍ，术中见大量脓液渗出。术后

诊断：右侧残端输尿管积脓。

讨论：输尿管残端综合征临床少见，多表现为行半肾或肾输

尿管切除术后出现残端肿瘤转移、瘘、发热性尿路感染积脓等症

状，原发病常为肾肿瘤、结石及肾输尿管发育畸形等。 一般情况

下， 肾切除术后残留部分输尿管， 输尿管内积脓能顺利进入膀

胱，经尿道排出体外，不会出现输尿管残端综合征。 但若输尿管

迂曲、扩张，管壁明显增厚，输尿管排泄功能失调或残留结石，尿

液排出不畅，远端输尿管反流、梗阻或合并感染，则会出现输尿

管残端综合征。 而输卵管积水大多由炎症或结核导致伞端及峡

部粘连闭锁，管腔内浆液性渗出物聚积而成，临床上多无明显不

适或有下腹坠胀、腰骶部不适表现，妇科检查时附件区增厚，可

有触痛，临床诊断困难。 输卵管积水声像图显示在子宫两旁或

外上方可见一侧或两侧向盆腔侧壁延伸的无回声区，囊壁可光

滑或增厚毛糙，张力差，呈腊肠样、串珠样或曲颈瓶样，内部可见

不完全分隔带及点状强回声，两侧卵巢可显示，彩色多普勒在增

粗的输卵管壁上可见较丰富的血流信号。

本例患者 ３０ 年前行右肾切除术，超声表现为右侧附件区见

一无回声， 内见带状回声分隔。 声像图表现难与输卵管积水鉴

别，但结合妇科检查和患者肾切除病史，超声检查时应仔细观察

囊性包块与子宫、卵巢或膀胱的关系，从而确定其来源。 本病对

于有肾切除病史，术后出现手术侧腹痛、反复泌尿系感染及血尿

等症状的患者，临床应警惕输尿管残端综合征的可能。
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图 １ 声像图示右侧附件区无回声
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