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盆炎丸治疗女性生殖道解脲支原体感染

气虚血瘀证的临床观察

刘文娥#

#谈珍瑜#

#夏如意!

#邹芝香#

#高卫辉#

#匡继林$

#丁亮莲4

摘要#目的#观察盆炎丸治疗女性生殖道解脲支原体感染气虚血瘀证的临床疗效! 方法#将
#33

例女

性生殖道解脲支原体感染气虚血瘀证患者随机分为
!

组"治疗组
73

例用盆炎丸"每次
#" A

"每天
$

次"连续

#4

天为
#

个疗程#对照组
7"

例口服阿奇霉素"

# A

"顿服"连续
5

天为
#

个疗程! 两组均连续治疗
$

个疗程"

观察
!

组治疗前后临床证候积分"判断其近期临床疗效"并随访其复发情况"判断其远期疗效! 结果#治疗

组综合疗效总有效率为
7#

!

4B

#对照组总有效率为
57

!

$B

"两组比较"差异无统计学意义$

C D"

!

"%

%! 中

医证候改善"治疗组明显优于对照组$

C E"

!

"#

%! 两组支原体转阴率比较"差异无统计学意义$

C D"

!

"%

%!

治疗组与对照组复发率分别为
#!

!

3!B

&

%4

!

5?B

"差异有统计学意义$

C E"

!

"%

%! 结论#盆炎丸治疗女性

生殖道解脲支原体感染气虚血瘀证疗效与阿奇霉素相当"但中医证候改善远期复发率"盆炎丸有明显优势!

关键词#盆炎丸#解脲支原体#气虚血瘀证
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##解脲支原体$

;F6,J0,K9, ;F6,0-G:@;9

"

II

%是

引起女性生殖道及泌尿系感染性疾病的常见病原体"

近年来"女性生殖道支原体感染发病率呈上升趋势"引

起医学界的广泛关注' 笔者应用盆炎丸治疗女性生殖

道炎症有良好的疗效' 现针对解脲支原体感染属气虚

血瘀证
#33

例患者进行临床观察"现报告如下'

资料与方法

#

#诊断标准

#

!

#

#女性生殖道
II

感染诊断标准#参照 (现

代性病学)

*

#

+拟定' $

#

%有泌尿生殖道感染的临床表

现#带下量增多"色白质黏或淡黄"甚至呈脓性"有或无

异味"小便不适"小腹坠胀"腰骶酸痛&$

!

% 妇科检查#

阴道内分泌物多"呈脓性"宫颈充血,水肿或接触性出

血&$

$

%病原学检查#宫颈分泌物培养
II

阳性'

#

!

!

#中医气虚血瘀证诊断标准#参照(中药新

药临床研究指导原则)

*

!

+中盆腔炎气虚血瘀证拟定'

主症#$

#

%带下量多"色黄质稠&$

!

%下腹坠痛或隐痛&

$

$

%腰骶疼痛' 次症#$

#

%神疲肢倦&$

!

%劳累,性交或

经期腹痛加重&$

$

%纳呆食少&$

4

%经期延长或月经量

多&$

%

%大便稀溏或溏而不爽' 舌脉#舌质黯或夹瘀点

瘀斑"苔白或黄"脉细弦或涩' 以上主症$

#

%为必备"

$

!

%,$

$

%至少具备
#

项"次症至少具备
$

项,结合舌脉

即可诊断'

!

#纳入标准#$

#

%符合女性生殖道
II

感染的

诊断标准"辨证符合中医气虚血瘀证诊断标准&$

!

%年

龄
!#

$

4?

岁"有性生活史"

$

个月内无生育要求&$

$

%

药敏试验提示对阿奇霉素敏感者&$

4

% 自愿参加者"签

署知情同意书'

$

#排除标准#$

#

%合并有内科重大疾病如高血

压,冠心病,糖尿病,肾脏疾病,血液系统疾病如血小板

减少,血友病等' $

!

%合并有淋病,衣原体性阴道炎,

滴虫性阴道炎,假丝酵母菌阴道炎,细菌性阴道病者'

$

$

%依从性差者' $

4

%孕妇或
$

个月内有生育计划者'

$

%

%已知对试验药物过敏者'

4

#一般资料#

#33

例均为
!"##

年
#

-

#"

月在

湖南中医药大学附属第一医院,附属第二医院,附属浏

阳中医院妇科门诊患者"均符合纳入标准' 根据

M/00

%

K

临床病例随机表"随机分为治疗组$盆炎丸组%,

对照组$阿奇霉素组%"其中治疗组
73

例"对照组
7"

例' 治疗组年龄
!%

$

4!

岁"平均$

$#

!

"

&

$

!

$

%岁&病

程
?

个月$

%

年"平均$

!!

!

?!

&

?

!

%%

%个月&病情积分

$

#%

!

45

&

#

!

45

%分' 对照组年龄
!5

$

4#

岁"平均

$

$#

!

4

&

$

!

!

%岁&病程
%

个月$

%

!

%

年"平均$

!!

!

?7

&

?

!

7#

%个月&病情积分$

#%

!

%7

&

#

!

%!

%分' 两组患者

在年龄,病程,病情轻重比较"差异无统计学意

义$

C D"

!

"%

%'

%

#治疗方法#治疗组#从月经干净第
!

天开始口

服盆炎丸$由黄芪,白术,红藤,丹参,莪术等药物组

成"

#!" Ad

瓶" 含生药量
#54

!

! A

"由湖南中医药大学

第一 附 属 医 院 制 剂 室 制 备 成 浓 缩 丸" 批 号#

!"##"$"%

%"

#" Ad

次"

$

次
d

天"连服
#4

天为
#

个疗

程"经期停服'

对照组#月经干净第
!

天口服阿奇霉素胶囊$每

片
"

!

#!% A

"由江苏联环药业股份有限公司生产%"每

次
#

!

" A

顿服"饭后
! W

服用" 连续
5

天为
#

个疗程'

两组均连续服用
$

个疗程"并嘱$

#

%禁食生冷肥腻炙

!

之品&$

!

%性生活时采用避孕套避免交叉感染&$

$

%

注意适当休息' 观察患者的全身情况及自觉症状' 在

第
4

次月经来潮干净
!

$

%

天"禁性生活"对所有观察

病例进行宫颈分泌物的解脲支原体培养,药敏实验及

中医证候评分' 中医证候评分参照(中药新药临床研

究指导原则)

*

!

+拟定' 带下#

"

分#带下量正常"色白或

微黄&

!

分#带下量多"较平时增多
#d!

以内"色黄白相

兼&

4

分#带下量多"较平时增多
#d !

$

#

倍"色黄&

?

分#带下量多"较平时增多
#

倍以上"色黄' 下腹坠

痛或隐痛#

"

分#无下腹坠痛或隐痛&

!

分# 轻微疼痛"

时作时止&

4

分#明显疼痛"频繁发作"尚可忍&

?

分#疼

痛难忍' 腰骶疼痛#

"

分#无腰骶疼痛&

!

分#轻微疼

痛&

4

分#明显疼痛&

?

分#腰骶疼痛难忍"需卧床休息'

神疲肢倦#

"

分#无神疲肢倦&

#

分#偶有神疲肢倦&

!

分#常有神疲肢倦"影响劳作&

$

分#神疲肢倦"懒于

劳作' 腹痛是否加重#

"

分#劳累,性交或经期腹痛无

加重&

#

分#偶有加重&

!

分#常有加重&

$

分#每次均加

重' 纳呆食少#

"

分#无纳呆食少&

#

分#有纳呆食少&

经期延长或月经量多#

"

分#无经期延长或月经量多&

#

分#有经期延长或月经量多' 大便稀溏#

"

分#无大便

稀溏或溏而不爽&

#

分#有大便稀溏或溏而不爽'

?

#疗效评定#参照(中药新药临床研究指导原

则)

*

!

+制定疗效标准' 并参照尼莫地平法计算证候积

分疗效指数"证候积分疗效指数
e

$治疗前证候评

分'治疗后证候评分%

d

治疗前证候评分(

#""B

'
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痊愈#生殖系统炎症消失"体征基本恢复正常"宫

颈分泌物解脲支原体培养为阴性"证候积分疗效指数

D7%B

&显效#生殖系统炎症及体征明显改善"宫颈分

泌物解脲支原体培养为阴性或弱阳性"证候积分疗效

指数
5"B

$

7%B

&有效#生殖系统炎症及体征有所改

善"宫颈分泌物解脲支原体培养为阳性"证候积分疗效

指数
$"B

$

?7B

&无效#生殖系统炎症及体征改善不

明显或加重"宫颈分泌物解脲支原体培养阳性"证候积

分疗效指数
E$"B

'

5

#随访#经治疗后的
II

转阴者在治疗结束后

$

个月随访"复查宫颈管分泌物
II

"阳性者为复发

病例'

3

#统计学方法#采用
PCPP #3

!

"

进行数据分

析"计量资料以
Z

&

K

表示"治疗前后比较采用配对
G

检验"组间比较采用成组
G

检验"计数资料采用
!

! 检

验"等级资料采用
Y:O:G

分析'

C E "

!

"%

为差异有统

计学意义'

结##果

#

#脱落情况#在治疗过程中"治疗组失访
!

例"

因不能坚持服药放弃
$

例"对照组
$

例超过时间窗复

查"视为脱落"实际有效病例数#治疗组
7$

例"对照组

35

例'

!

#两组治疗前后中医证候积分比较$表
#

%#两组

治疗后证候积分均下降"差异有统计学意义$

C E"

!

"%

%'

与对照组治疗后比较"差异有统计学意义$

C E"

!

"#

%'

表
#

$两组治疗前后中医证候积分比较$$分"

Z

&

K

%

组别 例数
中医证候积分

治疗前 治疗后

治疗
7$ #%

)

45

&

#

)

45

$

)

3"

&

$

)

45

!!"

对照
35 #%

)

%7

&

#

)

%!

?

)

73

&

4

)

4?

!

##注#与本组治疗前比较"

!

C

*

"

)

"%

"

!!

C

*

"

)

"#

&与对照组治疗后

比较"

"

C

*

"

)

"#

&下表同

$

#两组疗效比较$表
!

%#总有效率治疗组为

7#

!

4B

"对照组为
57

!

$B

"经
Y:O:G

分析"两组比较"差

异无统计学意义$

C D"

!

"%

%' 盆炎丸与阿奇霉素疗效

相当'

表
!

$两组疗效总有效率比较$*例$

B

%+

组别 例数 痊愈 显效 有效 无效 总有效率

治疗
7$ !"

$

!#

)

%

%

$5

$

$7

)

3

%

!3

$

$"

)

#

%

3

$

3

)

?

%

3%

$

7#

)

4

%

对照
35 #$

$
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)

7

%

!7

$

$$

)

$

%

!5

$

$#

)

#

%

#3

$

!"

)

5

%

?7

$

57

)
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#两组治疗后解脲支原体感染转阴率比较#治

疗组转阴率为
?#

!

!7B

$

%5d 7$

%"对照组转阴率为

43

!

!3B

$

4!d 35

%"两组比较"差异无统计学意义

$

!

!

e$

!

"5?

"

C D"

!

"%

%'

%

#两组治疗后随访其复发情况比较#治疗组复

发率为
#!

!

!3B

$

5d%5

%"对照组复发率为
%4

!

5?B

$

!$d4!

%"两组比较"差异有统计学意义$

C E"

!

"%

%

讨##论

支原体$

9-@/J0,K9,

%是一类无细胞壁,形态上

呈多形性,可通过除菌滤器的原核微生物"支原体科又

分两个属"即支原体属和脲原体属"

II

属于脲原体

属*

$

+

'

II

是人类泌尿生殖道常见的寄生物之一"在

特定环境下可致病' 近年来的研究发现"

II

不仅可以

引起广泛的非淋菌性生殖道感染"如前庭大腺炎,阴道

炎,宫颈炎等下生殖道感染*

4

+

"也可引起子宫内膜炎,

输卵管炎,卵巢炎,盆腔炎等上生殖道感染"导致不孕,

不育*

%

"

?

+

,异位妊娠*

5

+ 甚至胎儿宫内感染,引起流

产*

3

"

7

+等不良后果"严重影响了女性的身心健康'

目前"在临床上对于该病的治疗西医首选抗生素

治疗"由于
II

没有细胞壁"因此对影响细胞壁合成的

药物$如青霉素,先锋霉素等%不敏感"而对抑制蛋白

合成的抗生素敏感"因此临床一直以大环内酯类,四环

素类药物,喹诺酮类药物为主"尤其阿奇霉素使用

最广'

女性生殖道支原体感染在中医古典医籍中没有明

确记载"但其引起的阴道炎,宫颈炎,盆腔炎等属于

.带下病/,.阴痒/,.淋证/等范畴' 女性生殖道支原

体感染最常见症状是带下异常"临床上常将其归于带

下病' (傅青主女科)云#.夫带下俱是湿症/&故临床

上"多数医家认为生殖道支原体感染当从湿论治'

然而"笔者在临床实践中发现"女性生殖道支原体

感染虽与湿邪为患有密切关系"但不尽然"其中已经内

涵.气虚血瘀/的病机'

(素问)有云#.正气存内"邪不可干/".邪之所凑"

其气必虚/' 说明人体发病与气虚关系密切"女性生

殖道解脲支原体可正常存在*

#"

+

"不一定发病"只有在

机体抵抗力下降的情况下"支原体才会经破损的生殖

道黏膜引起感染"这和中医所讲的气虚病机符合' 人

体气血"贵在流通"一受病邪"气血必碍' (素问!调

经论)谓#.血气不和"百病乃变化而生'/带下病以感

受外湿为主要病机"湿性黏滞"易阻气机"气机受阻"血

脉滞涩"血流淤滞"其内流之血必将成为.恶血/,.蓄

血/,.干血/等"出现血瘀病变' 现代医学研究发现解

脲支原体感染可使宫颈血管充血"黏膜及黏膜下组织,

腺体周围分布大量嗜中性粒细胞"腺腔内见脓性分泌
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物"并由宫颈口流出"此即所谓带下' 此外该病原体还

可引发子宫内膜炎,子宫肌炎,输卵管卵巢炎,盆腔脓

肿等生殖系统炎症"形成瘢痕粘连或盆腔充血"符合中

医所述之.瘀血/病机'

因此"笔者认为气虚血瘀是支原体感染的重要病

机之一' 通过对临床中
#33

例生殖道解脲支原体感

染辨证属气虚血瘀证患者的治疗及疗效观察"发现以

益气化瘀为主的盆炎丸治疗该病疗效显著"明显优于

对照药物阿奇霉素' 盆炎丸$黄芪,白术,红藤,丹参,

莪术%以黄芪为君"健脾益气"现代研究表明"黄芪有

增强机体免疫功能"且有抗炎和较广泛的抗菌作

用*

##

+

&白术为臣健脾益气"燥湿利水"现代研究表明"

白术能增强机体免疫功能"抗应激,增强造血功能等作

用*

#!

+

&丹参活血调经"祛瘀止痛"能扩张血管"改善微

循环"促进组织的修复与再生"对体外的多种细菌有抑

制作用*

#$

+

&红藤清热解毒,活血通络&莪术破血祛瘀"

行气止痛"共为佐药"共奏行气益气,活血化瘀"清热解

毒之效' 全方扶正祛邪"攻补兼施从而达到使机体气

血调畅" 邪去病愈的目的'

本观察还发现"阿奇霉素虽作为临床上治疗解

脲支原体感染最常用的抗生素之一"但其对解脲支

原体感染气虚血瘀证患者的疗效不是很理想"分析

其原因可能是#其一"解脲支原体感染气虚血瘀证患

者自身的机体免疫能力下降"易导致支原体感染复

发&其二"随着抗生素的不规范使用"其耐药性发生

变化"耐药菌株增多"甚至出现多重耐药"给临床治

疗带来困难'

本研究表明"盆炎丸治疗支原体感染气虚血瘀证

疗效总有效率为
7#

!

4B

"而对照阿奇霉素组为

57

!

$B

"在综合疗效总有效率方面盆炎丸与阿奇霉素

相当' 但在中医证候改善方面"盆炎丸疗效明显优于

阿奇霉素' 其作用机制可能与改善机体状态"提高自

身免疫力"增加机体自身抗入侵病原微生物的能力有

关"从而对体内的致病微生物起到一定的杀灭和抑制

作用"但确切机制有待进一步的试验研究证实'
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