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·病例报告·

小儿巨输尿管致肾血管性高血压１例

尹鉴淳　徐万华　王　浩　夏永杰

　　儿童肾血管性高血压主要由一侧或双侧肾动脉或其主
要分支狭窄或闭塞造成。肾血管性高血压常见原因有多发

性大动脉炎和肾动脉肌纤维增生症，我国以大动脉炎最多

见。巨输尿管继发肾血管性高血压临床并不常见，本院于

２０１０年１１月治疗１例，现报告如下：
小儿男，６岁半，因“发热３天，腹痛、呕吐半天”入院，门

诊超声检查提示左肾积水，肾盂最大前后径２．１ｃｍ，肾皮质
厚约６～７ｍｍ；左侧输尿管扩张严重，最大直径２．４ｃｍ。入
院诊断为急性胃肠炎，急性上呼吸道感染，左肾积水，左侧巨

输尿管。入院后仍有呕吐，伴头晕，多次测量血压在 １２０／
１００ｍｍＨｇ左右。给予口服卡托普利降血压。ＭＲＵ检查提
示左肾盂积水，左侧输尿管明显扩张。双肾核素显像扫描

（ＥＣＴ）提示左肾积水并不全梗阻，血流灌注及 ＧＦＲ（肾小球
滤过率）降低，功能轻度受损。数字减影血管造影（ＤＳＡ）提
示左肾显影明显延迟，明显扩大，肾门突出，左肾大小７１ｍｍ
×３９ｍｍ，肾动脉沿途未见狭窄；右肾显影良好，右肾大小
６０ｍｍ×３１ｍｍ，肾动脉沿途未见狭窄。膀胱造影未见输尿
管反流。血醛固酮测定提示１１８５．７６ｐｇ／ｍＬ（正常值卧位：８
～１７２，直立２ｈ后３０～３５５），２４ｈＶＭＡ、ＡＣＴＨ、血清皮质醇
均在正常范围内。ＣＴ强化造影检查见左肾实质强化程度较
对侧弱，实质强化较对侧延迟，增强见左肾动脉在进入肾脏

之前，局部向前及向上移位，但管腔无明显狭窄，其下方为扩

张的肾盂，左肾静脉行走自然，无明显狭窄。据上述结果初

步考虑不除外肾动脉受压导致的肾血管性高血压。遂行手

术治疗，经膀胱左侧输尿管再植术。术中证实为左侧输尿管

末端狭窄，输尿管末段裁剪后与膀胱抗反流再植（Ｃｏｈｅｎ手
术）。术后停用降压药，术后半月血压渐恢复到 １１０／
７０ｍｍＨｇ左右，痊愈出院。出院后随诊近两年，无其他不适。
监测血压在９０／５０ｍｍＨｇ左右，术后１年复查超声左侧输尿
管直径 ０．９ｃｍ，肾盂最大前后径 １ｃｍ，肾脏皮髓质厚度正
常。术后 １年半复查双肾核素显像：左侧 ＧＦＲ由术前
４１８ｍＬ／ｍｉｎ增长到４９．９ｍＬ／ｍｉｎ，双侧肾脏无梗阻表现，左
肾分肾功能由术前３４％增长到４３％。

讨论　巨输尿管及肾盂积水继发肾血管性高血压既往
报道不多。杨军昌等［１］２００５年曾报导１例，行肾脏切除术后
痊愈。小儿肾血管性高血压明确诊断有一定困难，无创的超

声多普勒、核素扫描、ＣＴ血管成像造影有助于诊断［２］。有创

的肾血管造影是诊断肾血管狭窄最准确方法［２，３］。对经过

仔细筛选的病例进行检查有４０％的病例可显示出肾动脉狭

图ＡＭＲＵ提示左侧输尿管及肾盂扩张明显；　图Ｂ
ＣＴ强化造影提示扩张的左侧肾盂及输尿管向上抬
举压迫左肾动脉及其分支（箭头处为扩张的肾盂）。

窄［２］。在本病例中，ＤＳＡ检查当时并未发现肾血管狭窄，分
析考虑因为本病例肾动脉只是受扩大的肾盂及输尿管压迫

造成相对狭窄，在血管受压变形不太严重时血管造影则为阴

性表现。强化ＣＴ在显示肾动脉的同时能显示周围组织，因
此可见肾血管受压（见图），为本病例的术前诊断提供了重要

证据。同时继发性醛固酮增高为肾血管性高血压的诊断提

供了进一步证据。治疗方面，本病例在基本明确诊断后进行

输尿管膀胱再植术，术后输尿管及肾盂积水缓解，高血压情

况在住院期间即缓解，无需口服降压药即能维持正常血压水

平。术后两年随诊复查中，患儿无不适，血压正常，ＥＣＴ检查
提示患肾功能得到恢复。我们认为，在控制血压后手术解除

泌尿系统梗阻是为治疗的关键。此类型肾血管性高血压患

儿的肾血管为外在压迫导致相对狭窄，血管本身并无病理性

损害，除非明确患肾已无功能，应以保肾治疗为主。肾积水

和巨输尿管患儿术前常规测量血压是必要的。

参 考 文 献

１　杨军昌，高清元，董焱鑫，等．小儿巨大肾积水并发高血压
１例［Ｊ］．临床泌尿外科杂志，２００５（２０）：３．

２　ＴｕｌｌｕｓＫ，ＢｒｅｎｎａｎＥ，ＨａｍｉｌｔｏｎＧ，ｅｔａｌ．Ｒｅｎｏｖａｓｃｕｌａｒｈｙｐｅｒ
ｔｅｎｓｉｏｎｉｎｃｈｉｌｄｒｅｎ［Ｊ］．ＴｈｅＬａｎｃｅｔ，２００８（３７１）：１４５３—１４６３．

３　孔晓，于莹，吴善树，等．小儿肾血管性高血压的数字减影
血管造影诊断及介入治疗［Ｊ］．南京医科大学学报，２００１
（２１）：１７２—１７３．

·７８·


