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运用解毒化浊法治疗慢性前列腺炎临床观察
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（河北省中医药科学院，河北 石家庄０５００００）

　　摘　要：目的　观察基于浊毒理论化裁而成的解毒化浊方药对慢性前列腺炎患者的临床疗效。方法　选取慢
性前列腺炎患者８０例，应用解毒化浊中药进行治疗，两个月为１个疗程。观察治疗患者的临床疗效及国际前列腺症
状评分（ＩＰＳＳ）和慢性前列腺炎症状评分（ＮＩＨ－ＣＰＳＩ）改变，并记录其复发率。结果　８０例患者经过治疗后，临床总
有效率为８５％，治疗后ＩＰＳＳ［（７．３３±０．９２）分 比 （２５．１８±３．０６）分］和ＮＩＨ－ＣＰＳＩ［（６．９４±０．７９）分 比 （２２．９１±２．１２）分］
评分显著低于治疗前，差异均有统计学意义（均Ｐ ＜０．０５）。随访１年，８０例患者复发５例，其中有３例有轻微泌尿
症状出现，２例出现前列腺疼痛，但通过给与中药口服迅速改善。结论　认为本法治疗可以明显降低复发率，解毒化
浊方治疗前列腺炎患者有效，且有效率较高。
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　　慢性前列腺炎是中老年男性的常见病，约占前
列腺炎综合征的９０％［１］。不仅病情反复发作，且病
程缠绵，严重影响了男性的身体健康及正常生活，同
时大多数还会造成不孕症，干扰正常的家庭生活。
慢性前列腺炎在传统医学中并无病名，就其临床表
现归属于中医的“淋浊”“遗精”和“早泄”等范畴。在
临床上运用解毒化浊法治疗慢性前列腺炎效果良

好，现收集２０１８年病例进行效果观察，方法如下。

１　对象与方法

１．１　研究对象　纳入２０１７年１月至２０１８年１２月
河北省中医药科学院收治慢性前列腺炎患者８０例，
患者年龄在２２～４８岁，病程最短为６个月，最长为３
年。纳入标准：（１）所有入选患者均符合中华中医药
学会制订的前列腺炎诊断标准［２］；（２）患者经彩超检

查确诊为前列腺炎。排除标准：（１）前列腺炎急性
期；（２）合并其他男科系统病；（３）前列腺肿瘤；（４）合

并心、脑血管、肝、肾疾病。

１．２　治疗方法　慢性前列腺炎患者８０例，均服用

解毒化浊方中药进行治疗。具体成分：绞股蓝１５ｇ、

金银花１５ｇ、黄柏１２ｇ、地黄１５ｇ、菟丝子１５ｇ、淫羊

藿３０ｇ、牛膝１５ｇ、车前子１５ｇ、夏枯草１２ｇ、丹皮

１２ｇ、当归１５ｇ、白术１５ｇ、薏苡仁１２ｇ、白芍３０ｇ、

王不留行１２ｇ、地龙１２ｇ，以上药物均由本院药剂科

统一提供。１剂／日，水煎分早晚２次服。连续服用
两个月为一疗程，视病情程度轻者两个疗程，重者可

延至三个疗程。

１．３　疗效评价　治愈：临床症状消失，指诊前列腺

无压痛；彩超提示好转。显效：临床不适症状明显改
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善，指诊前列腺压痛减轻，变软。有效：临床症状减
轻，前列腺指诊质地改善。无效：临床症状、前列腺
指诊均无变化。总有效率＝（治愈＋显效＋有效）／
总例数。

１．４　国际前列腺症状评分（ＩＰＳＳ）和慢性前列腺炎
症状评分（ＮＩＨ－ＣＰＳＩ）改变　国际前列腺症状评分
法（ＩＰＳＳ）评分［３］，总的评分范围是０～３５分，并按以
下标准分为轻、中、重三个类型：０～７分为轻度；

８～１９分为中度；２０～３５分为重度症状。比较治疗
患者症状变化，参照美国国立卫生研究院所制定的

ＮＩＨ－ＣＰＳＩ评分表，轻度症状为４～９分，中度症状
为１０～１８分，重度症状为１９～３１分。观察患者一
年复发率 每位入组患者按疗程治疗完后，均随访１
年，记录慢性前列腺炎的复方率。

１．５　统计学分析　所有数据采用ＳＰＳＳ　１７．０软件进
行数据分析。计量资料用ｘ－±ｓ表示，组间比较采用

ｔ检验，计数资料用例（％）表示，组间比较采用χ２ 检
验。以Ｐ ＜０．０５差异有统计学意义。

２　结　果

２．１　疗效观察　８０例患者经过治疗后，临床总有效
率为８５％，说明解毒化浊方治疗前列腺炎患者有
效，且有效率较高。治疗后ＩＰＳＳ［（７．３３±０．９２）分
比 （２５．１８±３．０６）分］和ＮＩＨ－ＣＰＳＩ［（６．９４±０．７９）分
比 （２２．９１±２．１２）分］评分显著低于治疗前，差异均
有统计学意义（均Ｐ ＜０．０５）。

２．２　不良反应　通过记录治疗组治疗过程中，患者
的血、尿、便常规，肝肾功能、心电图及生理常规指
标，并无不良反应出现。经过１年严密随访入组患
者，８０例患者复发５例，其中有３例有轻微泌尿症
状出现，２例出现前列腺疼痛，但通过给与中药口服
迅速改善，认为本法治疗可以明显降低复发率，能从
根本上治疗慢性前列腺炎。

３　讨　论

慢性前列腺炎是困扰中老年男性的常见泌尿系

统疾病，临床表现为有以前列腺部位疼痛；尿频、尿
急，排尿不爽等排尿异常症状；或出现阳痿、早泄等。
具有病程较长，且容易反复的发病特点。目前治疗
上西医并没有有效办法，中医治疗存在证型复杂，治
疗周期长等缺点，所以探索一个有效的治疗方法是
目前亟待解决的问题。
经过多年临床观察，总结出慢性前列腺炎病机

为造成浊毒之邪蕴结下焦。

本研究认为患者常因湿热外侵，或恣食辛甘厚
味、房事过早过度、不良生活习惯等致湿邪内生，湿
为浊之源，则湿聚成浊［４］。另内伤日久则生内热，毒
为火之极，内火长久不消，则化为毒。浊属阴邪，毒
属阳邪，两者常相携致病。浊毒之邪直伤患者脏腑，
壅塞气机［５］，留恋下焦，沉积前列腺体，阻滞经络，气
血不畅，致腺管内的瘀浊排出不畅造成腺体组织增
生，不通则痛故临床上表现为阴部坠胀，疼痛，尿频
等症状，又因浊毒之邪缠绵难愈，久则伤阴耗气，故
此病常常缠绵难愈。
另外，本研究认为解毒化浊治疗需要一直运用

于慢性前列腺炎的治疗始终，同时还要根据前列腺
炎病变病机本虚标实的特点要标本兼治。结合临
床，化裁总结出解毒化浊方。
方中绞股蓝味甘、苦，性微寒，归肺、脾、肾经。

补虚，清热，解毒，为君药、金银花、黄柏、地黄为臣助
绞股蓝清热解毒养阴；薏苡仁、车前子健脾渗湿；菟
丝子、淫羊藿补肾益精填髓，能淡渗利湿除湿通络；
地龙、丹皮凉血活血涤痰通络。夏枯草清肝散瘀结；
白芍、当归养血柔肝、通络止痛。白术健脾，防清化
太过，损伤脾胃；牛膝、王不留行活血通利，引血下
行。方中诸药合用，共奏解毒化浊之功效，同时滋阴
补虚不伤机体正气。
经过临床观察分析结果显示，治疗组经过解毒

化浊方药治疗后有效率达８５％，而且ＩＰＳＳ评分及

ＮＩＨ－ＣＰＳＩ评分明显减少，提示采用解毒化浊方可
以有效治疗患者前列腺炎，减轻患者临床症状，并且
复发率较低，关键是辩证简便，毒副作用较小，值得
临床推广。
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收稿日期：２０１９－０４－１４

·３７２·中国误诊学杂志　２０１９年６月　第１４卷第６期　Ｃｈｉｎ　Ｊ　Ｍｉｓｄｉａｇｎ，Ｊｕｎｅ　２０１９Ｖｏｌ　１４Ｎｏ．６


