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［摘要］ 目的：观察宁泌泰胶囊联合盐酸左氧氟沙星片治疗Ⅲ型慢性前列腺炎 （CP） 的临床效果。方法：收集 78 例Ⅲ型 CP
湿热下注证患者随机分为治疗组和对照组各 39 例。治疗组给予宁泌泰胶囊联合盐酸左氧氟沙星片治疗，对照组单纯服用盐酸左氧

氟沙星片治疗，2 组均持续治疗 4 周。患者均于治疗前后采用美国国家健康机构的慢性前列腺炎症状评分表 （NIH-CPSI） 进行评

分，观察疗效及不良反应发生情况。结果：治疗后，治疗组疗效优于对照组 （P < 0.05）。2 组疼痛症状评分、排尿症状评分、生活

质量评分及 NIH-CPSI 总评分均较治疗前降低，差异均有统计学意义 （P < 0.05）。治疗组排尿症状评分、生活质量评分及 NIH-
CPSI 总评分均低于对照组，差异均有统计学意义 （P < 0.05）。治疗组不良反应发生率为 5.41%，虽高于对照组，但差异无统计学

意义 （P > 0.05）。结论：宁泌泰胶囊联合盐酸左氧氟沙星片治疗Ⅲ型 CP 疗效确切，可有效改善患者的症状。
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Effect Analysis of Ningmitai Capsules Combined with Levofloxacin Hydrochloride
Tablets in Treating Type Ⅲ Chronic Prostatitis

MEI Xuefeng，XIA Yuguo，TIAN Ying，ZHAO Juan，ZHANG Chuang，ZENG Wentong
Abstract：Objective：To observe the clinical effect of Ningmitai capsules combined with levofloxacin hydrochloride tablets

in treating type Ⅲ chronic pros tatitis (CP). Methods：Selected 78 CP patients with damp invas ion of lower energizer， and
divided them into the treatment group and the control group，39 cases in each. The treatment group was given Ningmitai
capsules combined with levofloxacin hydrochloride tablets，and the control group was given levofloxacin hydrochloride tablets
only. Treatment of the two groups both las ted for four weeks . Patients were all evaluated with National Ins titute of Health
Chronic Pros tatitis Symptom Index (NIH- CPSI) before and after treatment. Clinical effect and incidence of adverse reaction of
the two groups were observed. Results：After treatment，curative effect of the treatment group was better than that of the
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慢性前列腺炎(CP)是指以骨盆区疼痛或不适、排尿或性交

时不适等为主要特征的一类疾病。本病患病率较高[1]，难以治

愈，易复发或加重严重影响了患者的生活质量，是泌尿系统

疾病的难题之一。现代医学治疗 CP 以药物为主，如抗生素、
α受体阻滞剂及非甾体类抗炎药等[2]，常常久治不愈，缺乏

特效治法。中医学对 CP 的病因病机有较深入的研究，在改

善临床症状及提高患者生活质量等方面优势显著 [3]。因此，

本研究应用中药复方制剂宁泌泰胶囊联合盐酸左氧氟沙星片

治疗 CP，旨在观察、分析联合治疗的疗效，为临床实践提

供依据。
1 临床资料

1.1 诊断标准 参照美国国立卫生研究院制定的Ⅲ型前列腺

炎(慢性非细菌性前列腺炎 / 慢性骨盆疼痛综合征，CP/CPPS)
的诊断标准[4]。
1.2 辨证标准 参照《中药新药临床研究指导原则》制定湿

热下注证辨证标准。症见：尿频、尿急、尿道灼热；阴囊潮

湿、小腹疼痛不适。舌脉：舌质淡红、苔白或黄腻，脉滑数。
1.3 纳入标准 ①年龄在 18～75 周岁间的男性；②符合

CP/CPPS 诊断标准；③自愿参加本试验，并签署知情同意书。
1.4 排除标准 ①前列腺液中淋球菌、支原体、衣原体培养

呈(- )或 1 月内进行过前列腺炎治疗者；②合并心脑血管、肝、
肾及造血系统等严重疾病，精神疾病患者；③过敏体质或对本

次试验用药过敏者；④依从性差者。
1.5 一般资料 收集 2015 年 2 月—2016 年 2 月成都中医药

大学附属医院泌尿外科门诊及住院部符合条件的 78 例患者，

随机(随机数字表由统计专员提供)分为 2 组，每组 39 例。治

疗组平均年龄 (52.26±13.56)岁，对照组平均年龄 (54.12±
10.31)岁。2 组年龄经统计学处理，差异无统计学意义(P >
0.05)，具有可比性。
2 治疗方法

2.1 对照组 给予盐酸左氧氟沙星片(哈药集团制药总厂生

产，规格：每片 0.1 g)，每次口服 0.2 g，每天 2 次。
2.2 治疗组 在对照组的基础上给予宁泌泰胶囊(贵阳新天药

业股份有限公司，规格：每粒 0.38 g)，每次口服 3 粒，每天

3 次。

2 组均持续治疗 4 周。治疗期间 2 组均进行健康宣教，忌

辛辣、刺激性饮食，避免久坐、憋尿，进行适度运动及规律性

生活。
3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 采用美国国家健康机构的慢性前列腺炎症状

评分表(NIH- CPSI)[4]对 2 组患者治疗前后的症状进行评分，评

分表主要包括：疼痛、排尿异常、对生活质量的影响、总评

分。安全性指标：血常规，尿常规，肝功能，肾功能及心电

图，上述各项指标治疗前后各检测 1 次。
3.2 统计学方法 计数资料与不符合正态分布或方差不齐的

计量资料用 Mann- Whitney U 检验；计量资料符合正态分布

且方差齐者，治疗前后比较采用配对 t 检验，组间比较采用独

立样本 t 检验。
4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 临床痊愈：症状消失，NIH- CPSI 评分较治

疗前减少≥90%；显效：症状基本消失，60%≤NIH- CPSI 评

分较治疗前减少＜90%；有效：症状减轻，30%≤NIH- CPSI
评分较治疗前减少＜60% ；无效：与治疗前相比，各方面均

无改善，NIH- CPSI评分较治疗前减少＜30%。
4.2 脱落情况 治疗组 2 例患者因服药后出现中度腹泻而退

出试验；对照组 1 例患者失去联系。
4.3 2 组临床疗效比较 见表 1。治疗后，治疗组疗效优于对

照组，差异有统计学意义(P < 0.05)。

表 1 2 组临床疗效比较 例

4.4 2 组治疗前后 NIH-CPSI 评分比较 见表 2。2 组治疗前

NIH- CPSI各项评分比较，差异均无统计学意义(P > 0.05)。治

疗后，2 组疼痛症状评分、排尿症状评分、生活质量评分及

NIH- CPSI 总评分均较治疗前降低，差异均有统计学意义(P＜
0.05)。治疗组排尿症状评分、生活质量评分及 NIH- CPSI 总

评分均低于对照组，差异均有统计学意义(P＜0.05)。

control group (P < 0.05). Symptom scores of pain and urination，quality of life scores，and total scores of NIH- CPSI of the
two groups were all lower than those before treatment (P < 0.05). Symptom scores of urination，quality of life scores，and
total scores of NIH- CPSI of the treatment group were all lower than those of the control group (P < 0.05). The incidence of
adverse reaction was 5.41% ，which was higher than that of the control group，but the difference being no s ignificant (P >
0.05). Conclusion：Ningmitai capsules combined with levofloxacin hydrochloride tablets has accurate clinical efficacy in treating
type Ⅲ CP，which can improve symptoms of patients .

Keywords： Chronic pros tatitis (CP)； Damp invas ion of lower energizer； Integrated Chinese and wes tern medicine
therapy；Ningmitai capsule；Levofloxacin hydrochloride tablet

组 别

治疗组

对照组

n
37
38

临床痊愈

5
2

显效

12
6

有效

8
12

无效

12
18

总有效率(%)
67.57
52.63

Z 值

- 1.986

P 值

0.047
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表 2 2 组治疗前后 NIH-CPSI 评分比较(x±s) 分

与治疗前比较，①P < 0.05；与对照组治疗后比较，②P <
0.05

4.5 不良反应及安全性评价 治疗组 2 例患者用药后出现腹

泻，不良反应发生率为 5.41%；对照组无明显不良反应发生。
2 组不良反应发生率比较，差异无统计学意义(P > 0.05)。2 组

患者血常规、尿常规和心电图等检查的改变无临床意义。
5 讨论

目前现代医学治疗 CP 的药物主要为抗生素、α受体阻

滞剂及非甾体类抗炎药等。本研究对照组服用的盐酸左氧氟沙

星片属哇诺酮类药物，具有抑菌及杀菌作用，其在前列腺包膜

内有较高的血药浓度。西药作用靶点较为单一，中医药以其多

靶点、多环节的特点，在改善临床症状及提高患者生活质量等

方面优势显著。
根据 CP 临床特点，可将其归属于中医学精浊、白浊、淋

证等范畴。本病病因复杂，多见湿热、瘀阻、肾虚等。以肾虚

为本，湿热下注为主要病因，贯穿疾病始终，故治疗主要以补

肾、清热利湿为主。湿热阻滞下焦，缠绵不愈，日久阻遏气

机，则气血瘀滞，因此，需兼顾活血化瘀。
宁泌泰胶囊为贵州苗族民间验方，药物组成为四季红、芙

蓉叶、仙鹤草、大风藤、三棵针、连翘和白茅根等，具有清热

解毒、利湿通淋等功效，在治疗 CP、良性前列腺增生、血

尿、尿路感染、膀胱过度活跃症等方面疗效显著[5]。方中四季

红具有清热止痢、利尿通淋的功效；大风藤具有利水消肿、祛

风止痛的功效；三棵针具有清热燥湿、泻火解毒的功效；仙鹤

草具有杀虫、收敛止血、止痢、补虚的功效；白茅根和连翘具

有利尿通淋的功效；芙蓉叶具有消肿排脓的功效。现代药理学

研究证实，宁泌泰胶囊可能是通过 NF- κB 通路起抑制炎症作

用[6]；芙蓉叶提取物、连翘酚具有抗炎、抗纤维化的作用[7～8]；

白茅根、连翘可减轻尿道炎症，具有解痉、降低血管通透性等

作用，有助于腺管的通畅，增加腺体的分泌，解除梗阻等[9]。

本研究结果显示，治疗组 NIH- CPSI总评分和其中的排尿

症状评分、生活质量评分均优于治疗前和对照组治疗后，差异

均有统计学意义(P < 0.05)，提示宁泌泰胶囊联合盐酸左氧氟

沙星片治疗Ⅲ型 CP 可有效缓解患者的症状，提高疗效。
综上所述，宁泌泰胶囊联合盐酸左氧氟沙星片治疗 CP 是

一项疗效较好、经济实用、副作用少的治疗措施，值得临床进

一步研究与推广。
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组 别

治疗组

对照组

n

37

38

时 间

治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

疼痛症状

16.31±3.95
8.56±4.32①

15.32±3.91
9.87±3.89①

排尿症状

7.66±1 .99
2.60±1 .46①②

7.23±1 .73
3.51±1 .50①

生活质量

8.36±1 .68
3.74±1 .66①②

7.93±1 .79
4.58±1 .60①

总评分

32.33±2.41
14.90±2.36①②

30.48±2.52
17.96±2.11①
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