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前列舒乐胶囊联合龙金通淋胶囊治疗慢性前列腺炎的疗效观察 

李  鑫，宋  波，韩  晓，孔广起 
首都医科大学附属北京潞河医院 泌尿外科，北京  101149 

摘  要：目的  探讨前列舒乐胶囊联合龙金通淋胶囊治疗慢性前列腺炎的临床疗效。方法  选取 2014 年 12 月—2015 年 12
月首都医科大学附属北京潞河医院收治的慢性前列腺炎患者 86 例，随机分为对照组和治疗组，每组各 43 例。对照组患者口

服龙金通淋胶囊，2 粒/次，3 次/d。治疗组在对照组治疗基础上口服前列舒乐胶囊，4 粒/次，3 次/d。两组患者均连续治疗 4
周。观察两组的临床疗效，同时比较治疗前后两组慢性前列腺炎症状指数（NIH-CPSI）评分、前列腺液中的白细胞计数的

变化情况。结果  治疗后，对照组和治疗组的总有效率分别为 79.1%、95.3%，两组总有效率比较差异有统计学意义（P＜0.05）。
治疗后，两组患者生活质量影响评分、排尿症状评分、疼痛评分、总评分、前列腺液白细胞数均显著降低，同组治疗前后差

异均具有统计学意义（P＜0.05）；且治疗组的降低程度优于对照组，两组比较差异有统计学意义（P＜0.05）。结论  前列舒

乐胶囊联合龙金通淋胶囊治疗慢性前列腺炎具有较好的临床疗效，可改善患者的临床症状，降低患者的炎症反应，具有一定

的临床推广应用价值。 
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Clinical observation of Qianlie Shule Capsules combined with Longjin Tongling 
Capsules in treatment of chronic prostatitis 

LI Xin, SONG-bo, HAN Xiao, KONG Guang-qi 
Department of Urology Surgery, Beijing Luhe Hospitial Capital Medical University, Beijing 101149, China 

Abstract: Objective  To explore the clinical observation of Qianlie Shule Capsules combined with Longjin Tongling Capsules in 
treatment of chronic prostatitis. Methods  Patients (83 cases) with chronic prostatitis in Beijing Luhe Hospitial Capital Medical 
University from December 2014 to December 2015 were randomly divided into control and treatment groups. Each group had 43 
cases. The patients in the control group were po administered with Longjin Tongling Capsules, 2 grains/time, three times daily. The 
patients in the treatment group were po administered with Qianlie Shule Capsules on the basis of the control group, 4 grains/time, 
three times daily. The patients in two groups were treated for 4 weeks. After treatment, the clinical efficacies were evaluated, and the 
changes of NIH-CPSI scores and white blood cell count of prostatic fluid in two groups before and after treatment were compared. 
Results  After treatment, the total efficacies in the control and treatment groups were 79.1% and 95.3%, respectively, and there were 
differences between two groups (P < 0.05). After treatment, life quality impact score, micturition symptom scores, pain score, total 
score, and white blood cell count of prostatic fluid in two groups were significantly decreased, and the difference was statistically 
significant in the same group (P < 0.05). After treatment, the observational indexes in the treatment group were significantly better 
than those in the control group, with significant difference between two groups (P < 0.05). Conclusion  Qianlie Shule Capsules 
combined with Longjin Tongling Capsules has clinical curative effect in treatment of chronic prostatitis, and can improve the clinical 
symptoms, reduce inflammatory response, which has a certain clinical application value. 
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慢性前列腺炎是临床上泌尿科常见的一种疾

病，这一疾病常见于青壮年，特别好发于 40 岁以下

的男性人群[1]。排尿困难、小腹及会阴疼痛或坠迫

感及白色的尿道口分泌物均是慢性前列腺炎患者的 
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主要临床表现[2]。慢性前列腺炎发病原因很复杂，

且病情容易迁延，加上此病的复发率高，因此，慢

性前列腺炎很难治愈。有研究表明，龙金通淋胶囊

治疗慢性前列腺炎的效果很显著[3]，还有许多研究

证实，对慢性前列腺炎患者来说单一的治疗方法很

难取得理想的治疗效果[4]。本研究选取 86 例慢性前

列腺炎患者为研究对象，探讨前列舒乐胶囊联合龙

金通淋胶囊治疗慢性前列腺炎的临床疗效。 
1  资料与方法 
1.1  一般资料  

收集 2014 年 12 月—2015 年 12 月首都医科大

学附属北京潞河医院收治的 86 例慢性前列腺炎患

者，年龄 28 岁～46 岁，平均年龄（36.8±3.9）岁；

病程 6 个月～36 个月，平均病程（15.3±2.3）个月。

所选患者均符合慢性前列腺炎的诊断标准[5]；排除

患有恶性肿瘤；患有严重尿路感染；患有泌尿系结

石；患有尿道感染；患有免疫系统疾病的患者。所

有患者均签署签署知情同意书。 
1.2  药物 

龙金通淋胶囊由云南希陶绿色药业股份有限公

司生产，规格 0.46 g/粒，产品批号 20141031；前列

舒乐胶囊由陕西健民制药有限公司生产，规格 0.5 g/
粒，产品批号 20141126。 
1.3  分组和治疗方法 

按随机数字表法将患者分为对照组和治疗组，

每组各 43 例。其中，对照组年龄 29 岁～46 岁，

平均年龄（36.5±3.6）岁；病程 6 个月～35 个月，

平均病程（15.4±1.3）个月。治疗组年龄 28 岁～

46 岁，平均年龄（37.1±3.8）岁；病程 6 个月～

36 个月，平均病程（15.3±2.1）个月。两组患者

年龄、病程等一般资料比较差异无统计学意义，具

有可比性。 
对照组口服龙金通淋胶囊，2 粒/次，3 次/d。

治疗组在对照组治疗基础上口服前列舒乐胶囊，4
粒/次，3 次/d。两组患者均连续治疗 4 周。 

1.4  临床疗效判定标准[6]  
患者慢性前列腺炎症状指数（NIH-CPSI）评分

减少 90%以上，前列腺液中的白细胞消失或低于

10/HP为痊愈；患者NIH-CPSI评分减少60%～89%，

前列腺液镜检结果明显好转为显效；患者 NIH-CPSI
评分减少 30%～59%，前列腺液镜检改善为有效；

患者 NIH-CPSI 评分减少不足 30%，前列腺液镜检

无变化为无效。 
总有效率=（痊愈＋显效＋有效）/总例数 

1.5  观察指标 
前列腺炎症状指数评分参照美国国立卫生研究

院所制定的慢性前列腺炎症状指数（NIH-CPSI）评

分表[7]，NIH-CPSI 评分≥4 分诊断为慢性前列腺炎

症状；轻度症状为 4～9 分，中度症状为 10～18 分；

重度症状为 19～31 分。用 400 倍高倍镜对前列腺液

中的白细胞进行计数，5 个视野取平均值。 
1.6  不良反应 

观察并记录两组患者在治疗过程中有无腹泻、

腹疼、恶心呕吐及头晕等不良反应发生。 
1.7  统计学方法 

应用 SPSS 17.0 统计软件进行分析与处理，计

数资料以率表示，比较采用 χ2 检验；计量资料以

⎯x±s 表示，两组间比较采用 t 检验。 
2  结果  
2.1  两组临床疗效比较 

治疗后，对照组痊愈 14 例，显效 13 例，有效

7 例，总有效率为 79.1%；治疗组痊愈 21 例，显效

16 例，有效 4 例，总有效率为 95.3%，两组总有效

率比较差异有统计学意义（P＜0.05），见表 1。 
2.2  两组观察指标比较 

治疗后，两组生活质量影响评分、排尿症状评

分、疼痛评分、总评分、前列腺液白细胞数均显著

降低，同组治疗前后差异均具有统计学意义（P＜
0.05）；且治疗组的降低程度优于对照组，两组比较

差异有统计学意义（P＜0.05），见表 2。 

表 1  两组临床疗效比较 
Table 1  Comparison on total efficiency between two groups 

组别 n/例 痊愈/例 显效/例 有效/例 无效/例 总有效率/% 

对照 43 14 13 7 9 79.1 

治疗 43 21 16 4 2  95.3* 
与对照组比较：*P＜0.05 
*P < 0.05 vs control group 
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表 2  两组观察指标比较（⎯x ± s，n = 43） 
Table 2  Comparison on obvervational indexes in two groups (⎯x ± s, n = 43 ) 

组别 观察时间 生活质量影响评分/分 排尿症状评分/分 疼痛评分/分 总评分/分 前列腺液白细胞数/(个·HP−1)

对照 治疗前 8.51±0.32 7.13±0.23 11.01±1.12 26.65±2.51 36.12±2.04 

 治疗后 4.86±0.21* 3.96±0.21* 7.14±0.52* 15.96±2.01* 20.22±2.23* 

治疗 治疗前 8.42±0.21 7.09±0.11 10.92±1.03 26.43±1.96 35.92±2.12 

 治疗后 2.93±0.15*▲ 2.13±0.11*▲ 2.42±0.12*▲ 7.48±3.12*▲ 14.12±2.18*▲ 

与同组治疗前比较：*P＜0.05；与对照组治疗后比较：
▲P＜0.05  

*P < 0.05 vs same group before treatment; ▲P < 0.05 vs control group after treatment 

2.3   两组不良反应比较 
治疗过程中两组患者均没有出现明显的腹泻、

腹疼、恶心呕吐及头晕等不良反应。 
3  讨论 

目前，慢性前列腺炎与患者细菌感染、物理损

伤、结石、免疫反应等有关，其确切的病因和发病

机制还不十分明确。中医认为慢性前列腺炎归为虚

劳及精浊等范畴，食辛辣油腻食物、饮酒精饮料等

生活因素是引起慢性前列腺炎的主要病因[8]。慢性前

列腺炎会导致患者勃起功能障碍、精液质量下降及

早泄等问题，严重时还会引起患者不育，严重影响

了患者的生活质量。 
龙金通淋胶囊由金钱草、白花蛇舌草、茯苓、

龙胆草、熊胆粉、生地、竹叶、柴胡、紫丹、鱼腥

草及黄芪等组成，具有清热利湿、祛瘀消肿等功效[9]。

前列舒乐胶囊由蒲黄、淫羊藿及黄芪等十多味药组

成中成药，穿透前列腺包膜、尿腺及性腺管壁后具

有镇痛、抗炎、抑菌、活血化瘀等功效。前列舒乐

胶囊中的淫羊藿具有抗病原微生物、抗炎、促进患

者局部血液循环及增强患者机体免疫的功能[10]。 
本研究结果发现，对照组和治疗组的总有效率

分别为 79.1%、95.3%，两组总有效率比较差异有统

计学意义（P＜0.05）。治疗后两组患者生活质量影

响评分、排尿症状评分、疼痛评分及总评分均比治

疗前有明显的改善，但是给予前列舒乐胶囊联合龙

金通淋胶囊共同治疗患者改善的更显著；除此之外

治疗组患者前列腺液中白细胞数明显低于对照组患

者，这些结果说明前列舒乐胶囊联合龙金通淋胶囊

治疗慢性前列腺炎患者临床疗效确切。 

综上所述，前列舒乐胶囊联合龙金通淋胶囊治

疗慢性前列腺炎具有较好的临床疗效，可改善患者

的临床症状，降低患者的炎症反应，具有一定的临

床推广应用价值。 
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