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内容概要

付平、魏强主编的《泌尿系统疾病》不仅仅是将泌尿系统疾病中传统内、外科内容合编成册，更是从
系统和器官的角度，整体反映泌尿系统疾病的基本特点和内在规律。
本书的主要目的是帮助学习者主动联系基础知识来学习泌尿系统临床疾病，总结内外学科间的内在联
系和不同特点，引导学习者系统整理所学的基础和临床知识，并能初步应用这些知识对泌尿系统的临
床问题进行规范、合理的临床分析。
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章节摘录

　　分析1：血尿是泌尿系常见的临床症状。
高倍镜下超过3个红细胞即可诊断血尿。
任何程度的血尿都应引起医生的足够重视，特别是中老年人突然发生的肉眼血尿，更需警惕泌尿系统
恶性肿瘤可能。
在面对以血尿为主诉的患者时，详细地、有针对性地问诊，仔细了解血尿的特征，能够有效地帮助医
生判断血尿的大致来源及可能原因。
　　首先需要了解血尿的严重程度，是镜下血尿，还是肉眼血尿？
明显的肉眼血尿的患者往往在后续相关检查中能够发现泌尿系统组织器官的明确病变，而若为镜下血
尿，有时在泌尿系统相关检查中无法发现确切病变。
　　其次，在问诊时需要了解血尿发生的时程。
即血尿是全程血尿、初始血尿还是终末血尿。
对这一特点的了解，可以帮助医生初步判断血尿可能发生的部位，如血尿为初始血尿，出血部位往往
在尿道；若血尿为全程血尿，出血部位应该在膀胱及上尿路；而终末血尿则提示出血部位在膀胱颈或
尿道前列腺部。
　　第三，了解血尿时是否伴有血凝块及血凝块的形状对出血定位亦有帮助，若患者伴有条形血凝块
，提示出血部位可能位于上尿路。
　　最后，在发生血尿同时，患者是否有其他伴随症状，对诊断同样重要。
如：血尿同时伴有尿频、尿急、尿痛等尿路刺激症状，提示患者尿路存在感染可能.若年龄50岁以上患
者血尿伴有尿路刺激症状，在考虑尿路感染的同时，必须警惕泌尿系肿瘤伴发感染可能。
　　【补充临床资料】　　仔细询问病史得知：患者2周以来，共发生3次血尿，均为肉眼全程血尿，
偶伴血凝块，但血块没有特殊形状。
血尿时，患者无明确尿路刺激症状、腰痛、发热、恶心呕吐等伴随症状。
发作时，自行口服抗生素及止血药治疗均能缓解。
为求进一步诊治，至医院就诊。
专科查体：双肾区、输尿管走行区无压痛，外生殖器未见异常。
直肠指检示前列腺2度肿大，质中、表面光滑，未及结节和压痛。
　　⋯⋯
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