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РаспределениеРаспределение пациентовпациентов
попо кколичестволичествуу ии размерразмерамам камнейкамней

((nn=481)=481)

Количество камней Размеры камня

Единичные Множествен. до 0,6 см 0,6-1,0 
см

1,0 см

абс. % абс. % абс. % абс. % абс. %

КУЛТ
(n=257)

215 83,7 42 16,3 4 1,5 167 65,0 86 33,5

Д-УЛТ
(n=224)

216 96,4 8 3,6 39 17,4 145 64,7 40 17,9

9
 

 

РаспределениеРаспределение пациентовпациентов
попо локализацилокализациии ккамнейамней

((nn=481) =481) 

Сторона Локализация

правая левая в/3 с/3 н/3

абс. % абс. % абс. % абс. % абс. %

КУЛТ
(n=257) 127 49,4 130 50,6 49 19,1 55 21,4 153 59,5

Д-УЛТ
(n=224) 95 42,9 129 59,1 66 29,4 51 22,8 107 47,8

10
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11

Кратность
сеансов
ДЛТ

Количество пациентов Количество сеансов
Абсолютное
количество

Процентное
соотношение

Абсолютное
количество

Процентное
соотношение

1-сеанс 161 71,9 161 53,8
2-сеанса 51 22,8 102 34,1
3-сеанса 12 5,3 36 12,1
Всего

пациентов
224 100 299 100

Среднее количество
сеансов Д-УЛТ

1,3

Дистанционный литотриптер
*Siemens. Modularis Uro*
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Размер камня
(см)

Количество сеансов Д-УЛТ Количество
пациентов

1-сеанс 2-сеанса 3-сеанса
< 0,6 37 (94,9%) 2 (5,1%) - 39 

0,6 – 1,0 103 (71,0%) 39 (26,9%) 3 (2,1%) 145 

>1,0 21 (52,5%) 10 (25,0%) 9 (22,5%) 40 

Всего
пациентов

161 51 12 224

Количество
сеансов

161 102 36 299

Зависимость кратности сеансов Д-УЛТ
от размера камня (n=224)
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Зависимость кратности сеансов Д-УЛТ от
структурной плотности камня (n=93)

Средняя
структурная
плотность
камня
(HU)

Количество сеансов Всего
пациентов

Средне
кол-во
сеансов

Кол-во
сеансов

1-сеанс 2-сеанса 3-сеанса

< 800 19
(82,6%)

4
(17,4%)

- 23 1,2 25

801-1.200 26
(56,5%)

18 
(39,1%)

2
(4,4%)

46 1,5 70

>1.201 7
(29,1%)

14 
(58,4%)

3 
(12,5%)

24 2,1 50

 
 

14

Длительность
нахождения
камня в

мочеточнике

Количество
больных

Результаты
первичного сеанса Д-УЛТ

Полная
фрагментация

камня

Частичная
фрагментация

камня

Отсутствие
фрагментации

камня

абс. % абс. % абс. % абс. %

До 21 дня 161 71,9 130 79,8 30 18,4 3 1,8

Более 21 дня 63 21,1 31 50,9 21 34,4 9 14,7

Всего 224 100 161 71,9 51 22,8 12 5,3

Эффективность первичного сеанса Д-УЛТ от
длительности нахождения камня в мочеточнике
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Методы дренирования
верхних мочевых путей до Д-УЛТ

n=37 (16.5%)

Методы
дренирования

Количество пациентов

Абсолютное
количество

Процентное
соотношение

Катетер-стент 27 73,0

Мочеточниковый катетер 1 2,7

Пункционная нефростома 9 24,3

Всего пациентов 37 100

 
 

16

Эффективность КУЛТ
от локализации камня (n=257)

Локализация

камня в

мочеточнике

Количество

пациентов КУЛТ
Клиническая

эффективность
Миграция камня

в ЧЛС
абс. % абс. %

В/3 49 34 69,4 15 30,6

С/3 55 44 80,0 11 20,0

Н/3 153 144 94,1 9 5,9

Итого 257 222 86,4 35 13,6

* Антеградный доступ использован у 6 (2.3%) пациентов
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Интраоперационная миграция камня
или его фрагментов в ЧЛС
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ИИзмененизмененияя мочеточникамочеточника вв зависимостизависимости отот
длительностидлительности нахождениянахождения камнкамняя

19

Длительность
нахождения
камня в

мочеточнике

Количество
больных

Результаты уретероскопии

Отсутствие
воспалительных

изменений

Наличие
воспалительных

изменений

абс. % абс. % абс. %

До 21 дня 156 60,7 147 94,2 9 5,8

Более 21 дня 101 39,3 64 63,4 37 36,6

Всего 257 100 211 22,1 46 17,9

 
 

20

Изменения в стенке мочеточника

“Гамачок” Стриктура мочеточника

Абс. % Абс. %

41 80,1 5 10,9
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22

Методы дренирования
Количество пациентов

Абсолютное
количество

Процентное
соотношение

Катетер-стент 174 86,1
Антирефлюксный
катетер-стент

4 2,0

Эндотомический
катетер-стент

5 2,5

Мочеточниковый катетер 5 2,5
Пункционная нефростома 14 6,9

Всего пациентов 202 100

Методы дренирования верхних мочевых путей
n=202 ( 78.6%)
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Осложнения
Острый

пиелонефрит
Острый

простатит
Острый

эпидидимит
Перфорация
мочеточника

Интраопер-ное
кровотечение

Абс. % Абс. % Абс. % Абс. % Абс %

Д-УЛТ 8 3,6 - - - - - - - -

КУЛТ 12 4,7 3 1,2 1 0,7 6 2,3 6 2,3

Сравнительная оценка осложнений
Д-УЛТ и КУЛТ
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ПрофилактикаПрофилактика::
ДляДля успешногоуспешного веденияведения пациентовпациентов сс рискомриском развитияразвития ИГИГ вово времявремя КУЛТКУЛТ, , ееее
профилактикипрофилактики ии коррекциикоррекции, , аа тактак жеже связанныхсвязанных сс нейней осложненийосложнений необходимонеобходимо
использованиеиспользование согревающихсогревающих ии термосберегающихтермосберегающих приспособленийприспособлений, , такихтаких каккак: : 

устройстваустройства длядля согреваниясогревания инфузионныхинфузионных раствороврастворов

термоматрасытермоматрасы

вертикальнаявертикальная изоляцияизоляция
((водонепроницаемаяводонепроницаемая стерильнаястерильная полиэтиленоваяполиэтиленовая простыняпростыня), ), исключающаяисключающая прямойпрямой
контактконтакт телатела пациентапациента сс ирригационнымирригационным растворомраствором ии уменьшающаяуменьшающая теплоотдачутеплоотдачу

поддержаниеподдержание постоянногопостоянного температурноготемпературного режимарежима вв операционнойоперационной
((нене нижениже 21210СС).).

ПоПо нашимнашим даннымданным применениеприменение комплексакомплекса согревающихсогревающих ии термосберегающихтермосберегающих
мероприятиймероприятий припри КУЛТКУЛТ позволяетпозволяет снизитьснизить частотучастоту послеоперационныхпослеоперационных инфекционноинфекционно--
воспалительныхвоспалительных осложненийосложнений нана 37% 37% 

ИнфекционноИнфекционно‐‐воспалительныевоспалительные осложненияосложнения

 
 

26

Методы лечения Абс. %

Д-УЛТ+КУЛТ
(Д-УЛТ n=224)

12 5,3

КУЛТ+Д-УЛТ
(КУЛТ n=257)

35 10,6

Итого 47 100

Комбинированные методы лечения камней
мочеточника были применены

47 (9,8%) больным (n=481)
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Критерии оценки
Методы лечения

Д-УЛТ КУЛТ

Полное разрушение и/или удаление камня (в %) 94,7 86,4

Послеоперационная летальность (в %) - -

Послеоперационные осложнения (в %) 3,6 10,9

Среднее число процедур 1,28±0,05 1

Среднее время, затраченное на больного за
процедуру (в мин.)

49,48±2,16 68,54±3,14

Сравнительная оценка Д-УЛТ и КУЛТ
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Характеристика пациентов

 
 

135 
(17.2%)

7Б

52 
(6.4%)

4А
(тамсулозин)

Сроки
отхождения

камней
(дни)

Почечная
колика

(пациенты)

Средний бал
болевого
синдрома

(VAS)

Группы
пациентов

Клиническая оценка боли (VAS)
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Клинические рекомендации

 
 

 




