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　　肾结石患病率北美为７％ ～１３％，欧洲为 ５％ ～
９％，亚洲为 １％ ～５％［１］

。在中国肾结石总的患病

率 为 ７５４％，其 中 男 性 为 １０３４％，女 性 为
６６２％［２］

，１９９１～２０００年、２００１～２０１０年、２０１１～
２０１７年的患病率呈上升趋势［３］

。肾结石的复发率

高达９％ ～２６％［４］
。肾结石可致疼痛、感染和梗阻，

同时也是慢性肾脏疾病的危险因素
［５］
。目前，肾结

石 的 治 疗 方 法 主 要 有 体 外 震 波 碎 石 术

（ｅｘｔｒａｃｏｒｐｏｒｅａｌｓｈｏｃｋｗａｖｅｌｉｔｈｏｔｒｉｐｓｙ，ＥＳＷＬ）、经皮
肾镜取石术 （ｐｅｒｃｕｔａｎｅｏｕｓｎｅｐｈｒｏｌｉｔｈｏｔｏｍｙ，ＰＣＮＬ）、
输尿管镜碎石术（ｕｒｅｔｅｒｏｓｃｏｐｉｃｌｉｔｈｏｔｒｉｐｓｙ，ＵＲＳＬ）和
腹 腔 镜 下 肾 盂 切 开 取 石 术 （ｌａｐａｒｏｓｃｏｐｉｃ
ｐｙｅｌｏｌｉｔｈｏｔｏｍｙ，ＬＰ）等。随着技术的创新和发展，输
尿管软镜（ｆｌｅｘｉｂｌｅｕｒｅｔｅｒｏｓｃｏｐｅ，ＦＵＲＳ）成为上尿路
疾病诊断和治疗有效、安全的方式

［６］
。２０１６版欧洲

泌尿外科学会指南指出，对于大多数肾结石和输尿

管结石，ＰＣＮＬ和 ＦＵＲＳ已逐渐代替 ＥＳＷＬ成为泌尿
外科医师的一线选择

［７］
。然而，ＦＵＲＳ采购成本及

维修费用高，且重复使用可导致镜头性能逐渐减

退
［８～１０］

。此外，消毒需要额外的专用设备、人员和

时间，消毒失败存在交叉感染的风险
［１１，１２］

。因此，

一次性 ＦＵＲＳ应用而生。本文就一次性 ＦＵＲＳ的应
用进行文献总结。

１　一次性 ＦＵＲＳ的应用现状

２００９年 Ｂｏｙｌｕ等［１３］
报道 ＳｅｍｉｆｌｅｘＳｃｏｐｅＦＵＲＳ，

Ｆ７．８５镜身为一次性使用，目镜可重复使用。２０１５年
美国波士顿科学公司研发的一次性电子 ＦＵＲＳ
ＬｉｔｈｏＶｕｅ在欧洲应用［１４］

，其摄像和光源集成于镜

头，搭配自身的显示器即可使用，也可将其连接到手

术室现有的显示器和主机系统。２０１８年 Ｗａｎｇ
等

［１５］
首次报道一次性纤维 ＦＵＲＳＹｏｕＣａｒｅＴｅｃｈ，除

目镜外，其他大部分都是一次性材料，可以实现高达

３４０°的单侧偏转，镜身较其他软镜更细且工作通道
更长。Ｔｏｍ等［１６］

报道一次性电子 ＦＵＲＳＮｅｏＦｌｅｘ镜
身较 ＬｉｔｈｏＶｕｅ更细，其余基本参数相似（表 １）。
２０１８年 Ｍａｒｃｈｉｎｉ等［１７］

报 道 一 次 性 电 子 ＦＵＲＳ
Ｐｕｓｅｎ，镜身长６３０ｍｍ，并拥有 Ｆ９．０外径、Ｆ３．６工作通
道、２５０°的末端弯曲度，出色的灌流量可为手术提供
很大帮助。

表 １　一次性 ＦＵＲＳ及基本参数 　

ＦＵＲＳ 国家 成像原理 外径 工作通道 末端弯曲度 重量（ｇ） 工作通道长度（ｍｍ）
ＳｅｍｉｆｌｅｘＳｃｏｐｅ 美国 纤维成像 Ｆ７．８５ Ｆ３．４ ３００° — ６５０
ＬｉｔｈｏＶｕｅ 美国 电子成像 Ｆ９．５ Ｆ３．６ ２７０° １８２ ６８０

ＹｏｕＣａｒｅＴｅｃｈ 中国 纤维成像 Ｆ８ Ｆ４．２ ３４０° ９０ —

ＮｅｏＦｌｅｘ 美国 电子成像 Ｆ９ Ｆ３．６ ２６４° — —

Ｐｕｓｅｎ 中国 电子成像 Ｆ９．０ Ｆ３．６ ２５０° ９１ ６３０

２　一次性 ＦＵＲＳ的体外研究

Ｄａｌｅ等［１８］
体 外 研 究 显 示，一 次 性 ＦＵＲＳ

ＬｉｔｈｏＶｕｅ在图像分辨率、图像失真、色觉呈现、灰度
成像、视野范围和视野深度方面与重复使用 ＦＵＲＳ
无差异。此外，该研究分别测试空通道、放置 ２００
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μｍ激光纤维、Ｆ１．９套石篮、Ｆ２．０和 Ｆ２．４纳米电脉冲碎
石术探头等情况下 ＬｉｔｈｏＶｕｅ的偏转能力及灌流量，
结果显示 ＬｉｔｈｏＶｕｅ偏转能力更强，二者在不同情况
下灌流量无明显差异，认为一次性 ＦＵＲＳ具有出色
的光学性能、偏转能力和灌流量，可作为重复使用的

第４代数字和光纤 ＦＵＲＳ的替代品。Ｔｏｍ等［１６］
报

道一次性电子 ＦＵＲＳＮｅｏＦｌｅｘ、一次性纤维 ＦＵＲＳ
ＹｏｕＣａｒｅＴｅｃｈ与 ３种重复使用的 ＦＵＲＳ在光学特
性、偏转和灌流量方面无明显差异，可见，一次性

ＦＵＲＳ将成为重复使用 ＦＵＲＳ未来可行的替代品。
在图像分辨率、色觉呈现、不同情况下的偏转能力及

灌流量方面，已知技术上的创新与发展使各种一次

性 ＦＵＲＳ在体外研究中不劣于重复使用的 ＦＵＲＳ。

３　一次性 ＦＵＲＳ的临床研究

Ｃｈｏ等［１９］
报道使用 ＬｉｔｈｏＶｕｅ治疗 ６２例肾结

石，术后３０ｄ总体结石清除率（ｓｔｏｎｅｆｒｅｅｒａｔｅ，ＳＦＲ）
８２．３％，无石率 ６４．５％，残余结石大小 ２～８ｍｍ。
Ｕｓａｗａｃｈｉｎｔａｃｈｉｔ等［２０］

在一项非随机对照、单中心临

床研究中，对 ＬｉｔｈｏＶｕｅ与重复使用纤维 ＦＵＲＳ治疗
上尿路结石１４２例进行比较，结果显示 ＬｉｔｈｏＶｕｅ较
重复使用纤维 ＦＵＲＳ手术时间更短［（５７．３±２５．１）
ｍｉｎｖｓ．（７０．３±３６．９）ｍｉｎ，Ｐ＜０．０５］、瞄准失败率更
低（４４％ ｖｓ７７％，Ｐ＝０２７）、ＳＦＲ更高（６００％
ｖｓ４４７％，Ｐ＝０３６）。在安全性方面，ＬｉｔｈｏＶｕｅ组
并发症发生率明显低于重复使用 ＦＵＲＳ组（５４％
ｖｓ１８０％，Ｐ＜００５），大多数归类为 ＣｌａｖｉｅｎＤｉｎｄｏ
Ⅰ级或Ⅱ级，ＬｉｔｈｏＶｕｅ组有尿路感染（３例）、术后肠
梗阻（１例），严重腹痛（１例），重复使用 ＦＵＲＳ组有
尿路感染（３例）、术后疼痛（２例）、肾前性急性肾损
伤（１例）、支架移位（１例）、输尿管损伤（２例）。
Ｍａｇｅｒ等［２１］

前瞻性比较重复使用 ＦＵＲＳ（ｎ＝６８）和
一次性 ＦＵＲＳＬｉｔｈｏＶｕｅ（ｎ＝６８）治疗上尿路结石及
肿瘤，结果显示 ２组总体手术成功率 （８１％ｖｓ
８７％，Ｐ＝０４）、ＳＦＲ（８２％ ｖｓ８５％，Ｐ＝０８）、手术
时间［（７６２±４６８）ｍｉｎｖｓ（７６８±４０２）ｍｉｎ，Ｐ＝
０９］、并发症发生率（７％ｖｓ１７％，Ｐ＝００６）均无显
着差异。２０１７年 Ｗａｎｇ等［１５］

在一项单中心、前瞻性

研究中评估一次性纤维 ＦＵＲＳＹｏｕＣａｒｅ的有效性及
安全性，该研究纳入６５３例肾结石，共进行 ６８４台手
术（３１例为双侧结石），术后 ２周 ＳＦＲ为 ７８５％，术
后１个月为９１１％，总体 ＳＦＲ为 ９５２％，并发症发
生率为 １５７％，均为短期并发症，如肉眼血尿或腹
痛。Ｓａｌｖａｄｏ等［２２］

评估一次性电子 ＦＵＲＳＵｓｃｏｐｅ
３０２２的有效性及安全性，该前瞻性研究纳入 ７１例
肾结石，平均手术时间为 ５６６ｍｉｎ，总体 ＳＦＲ为
９５２％，在亚组分析中，ＳＦＲ在 ＜１０ｍｍ（９７９％）的

结石中优于 １０～２０ｍｍ（９４５％）和 ＞２０ｍｍ
（７８３％）的结石。发生 ２例并发症，均为 Ｃｌａｖｉｅｎ
ＤｉｎｄｏⅠ级，并认为与术中使用输尿管镜鞘相关，与
Ｕｓｃｏｐｅ３０２２无关。

由此可知，在结石清除率、手术时间、并发症发

生率方面，一次性 ＦＵＲＳ与重复使用 ＦＵＲＳ相当。
然而，以上临床研究均没有采取随机分配法，结果可

能存在选择性偏倚；此外，目前的临床研究并没有选

择应用最为广泛的电子 ＦＵＲＳ作为对照，一次性
ＦＵＲＳ的临床有效性及安全性是否优于重复使用电
子 ＦＵＲＳ尚需进一步研究。

４　一次性 ＦＵＲＳ的卫生经济学研究

基于以上研究，一次性 ＦＵＲＳ与重复使用 ＦＵＲＳ
有效性相当，一次性 ＦＵＲＳ进一步临床应用及推广
的关键在于成本效益。Ｍａｒｔｉｎ等［２３］

报道美国 １２个
月基于人口学的成本效益分析，指出一次性 ＦＵＲＳ
和重复使用 ＦＵＲＳ在第 ９９例达到财务盈亏平衡点，
如果一个中心一年软镜手术超过９９例，那么重复使
用 ＦＵＲＳ将是一个更好的选择。相反，如果每年
ＦＵＲＳ手术少于 ７０例，一次性 ＦＵＲＳ则更经济。然
而，Ｈｅｎｎｅｓｓｅ等［８］

认为一次性 ＦＵＲＳ更为经济，他们
分析使用７个新购买的重复使用 ＦＵＲＳ进行的 ２３４
台手术，总维修费用为１６２２８美元，平均每台 ＦＵＲＳ
手术为 ６９５美元，加之购买成本、清洁成本，认为如
果一次性 ＦＵＲＳ的价格不高于 １２００美元，则一次性
ＦＵＲＳ更加经济。此外，对于存在内镜损坏高危因
素（肾下盏结石及鹿角形结石）的病人，推荐泌尿科

医生使用一次性 ＦＵＲＳ。Ｔａｇｕｃｈｉ等［２４］
前瞻性收集

重复使用 ＦＵＲＳ和 ＬｉｔｈｏＶｕｅ的工作流程数据，包括
术中事件、术后再处理时间、耗材使用情况和 ＦＵＲＳ
费用，对其进行微观成本分析，结果显示与重复使用

纤维 ＦＵＲＳ（１１６０２美元）相比，ＬｉｔｈｏＶｕｅ采购成本
更高（１５００美元），但在人力、耗材和维修方面实现
节省。考虑到这些因素，使用 ２种 ＦＵＲＳ每例的总
费用相当。

５　展望

以上研究表明，在有效性、安全性、图像质量和

可操作性等方面，一次性 ＦＵＲＳ与重复使用 ＦＵＲＳ
相当。尽 管 已 有 一 次 性 ＦＵＲＳ的 临 床 应 用 研
究

［１７，１８］
，但目前尚无前瞻性、随机对照、多中心临床

研究评价一次性 ＦＵＲＳ的临床安全性和有效性是否
优于重复使用电子 ＦＵＲＳ。此外，目前已有的卫生
经济学研究表明，使用一次性 ＦＵＲＳ对医院实现经
济节省，而对于患者而言，使用一次性 ＦＵＲＳ的经济
获益需进一步研究。
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在我国大多数泌尿外科中心，每个中心只能提

供有限的重复使用 ＦＵＲＳ［１５］，加之重复使用 ＦＵＲＳ
需要高水平的消毒，消毒耗时较长，发生损坏时，维

修时间长达１～７ｄ［２５］。因此，更换和维修在某些情
况下影响重复使用 ＦＵＲＳ的临床应用，使用一次性
ＦＵＲＳ可避免以上问题。

因反复使用的电子 ＦＵＲＳ昂贵的采购成本、复
杂的消毒程序、频繁的维修需要，尤其是我国推行标

准化技术输尿管软镜激光碎石术以来，其配套器械

多、费用昂贵
［２６］
，使基层医院泌尿外科使用 ＦＵＲＳ

开展手术更加困难，一次性 ＦＵＲＳ的使用可使基层
医院开展 ＦＵＲＳ手术成为可能，更有利于医疗资源
的合理配置。
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