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门成福运用消癥煎治疗男科病经验探析※

● 门 波 1* 罗盼盼 2

摘 要 探析门成福教授运用消癥煎治疗男科病的临床经验。门成福教授认为由于现代人们快

节奏的生活方式及饮食结构的改变，易致脾胃损伤，酿生湿热，郁久成痈成毒，又或外感湿热邪毒，淫

毒流窜，注于下焦，以致精室脉络瘀阻，瘀热交结，形成一系列男科疾病。门成福教授以“异病同治”

为指导思想，在辨证准确的基础上运用消癥煎加减治疗。
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门成福教授（以下简称“门老”）系博士研究生导

师，中原门氏妇科第三代继承人，全国名老中医药专

家学术经验继承工作指导老师。门老在治疗男科疾

病方面经验丰富，思路开阔，形成自己独特的诊疗思

路。现将门老治疗男性病经验进行整理总结，介绍

如下。

1 病因病机

门老认为湿热之邪为百病之源，正如朱丹溪的

《格致余论》所载:“六气之中，湿热为病，十居八九。”

《医宗金鉴》曰:“浊病……赤热精竭不及化，白寒湿热

败精成。”指出湿热渗入膀胱是前列腺炎的主要病因

病机。《素问·阴阳应象大论》载：“清阳出上窍，浊阴出

下窍……清阳实四肢，浊阴归六腑。”认为湿毒具有湿

的特性，而肾居下焦，故常为湿毒所犯，精室受损，易

致男性不育症的发生。崔云教授［1］认为湿热之邪易

侵袭下焦，致精室脉络瘀阻，瘀热胶结，入营伤血、伤

精；袁卓珺等［2］认为湿热蕴结精室，会导致精子质量

下降；毕洁亮等［3］认为浊瘀、湿热等病邪下注于精室,
精室瘀阻是慢性前列腺炎的主要病因。湿热之邪郁

于精室，与气血相搏结，致精室脉络瘀阻，形成湿热瘀

结之证，是男科疾病的主要原因之一。临床治疗以清

热利湿、活血化瘀为主。

2 组方配伍特点

门老指出，临证诊疗时应思路开阔，大胆创新，细

心揣摩病因病机相类似的疾病，做到举一反三。男科

疾病病位在精室，女科疾病病位在胞宫，两者皆位于

冲、任、督三脉所起之处“胞中”，为肝肾所主［6］。门老

遵循“异病同治”的思想，将治妇科之法灵活应用于男

科疾病的治疗当中，屡试屡验。桂枝茯苓丸是活血化

瘀的经典方，来源于《金匮要略》，多用于因血瘀导致

的各种妇科疾病。研究显示，桂枝茯苓丸可有效加速

血液流动、消除炎症、增强免疫等；清热利湿解毒类药

物可有效抑制各种病原微生物及炎性介质的产

生［4-5］。因此，门老常以妇科名方桂枝茯苓丸为基础

方酌加清热利湿解毒类药物而化裁成消癥煎治疗男

科疾病，拓展了桂枝茯苓丸的临床治疗范围。

消癥煎的具体组成为：桂枝15 g，茯苓15 g，桃仁

15 g，赤芍 15 g，丹皮 15 g，烫水蛭 6 g，车前子 25 g，
金银花25 g，连翘15 g，川芎15 g，甘草6 g。方中桃

仁味苦、甘，性平，为化瘀消癥之要药；丹皮味辛、苦，

性微寒，既能散血行瘀，又能清瘀久所化之热；赤芍味

苦、酸，性微凉，能和血养血，与诸药合用有活血养血
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之功；茯苓有健脾祛湿之功；桂枝温通经脉而行瘀滞；

川芎、烫水蛭活血祛瘀散结，增强活血祛瘀之功，气血

和则胀痛消；车前子清热利湿，泻而通之，泻有形之浊

泻，涩中兼通，补而不滞；金银花、连翘清热解毒，消散

痈肿；甘草调和诸药。门老在辨证准确的基础上灵活

加减应用消癥煎：对于精液检查结果正常而抗精子膜

抗体阳性的患者，门老在原方的基础上酌加徐长卿

30 g以增强患者免疫力，效果显著；若患者精子畸形

率高，在原方的基础上加用败酱草30 g以增强清热解

毒的功效，改善精子畸形率；若患者尿频症状明显，加

乌药15 g、益智仁15 g，以温肾缩尿止遗，屡试屡验。

3 验案举隅

3. 1 精索静脉曲张案 欧阳某，男，35岁，办公室职

员，已婚，2018年3月5日初诊。现病史：近1个月来，

患者会阴部疼痛不适，劳累或久坐后症状加重，休息

后症状减轻，阴囊坠胀灼热，近日症状加重，伴心情烦

躁，遂来就诊。彩超显示：左侧精索静脉曲张 3级。

查体：双侧附睾可触及小团状结节，舌暗红，苔黄腻，

脉滑。西医诊断：精索静脉曲张。中医诊断：筋瘤，证

属湿热瘀结。治以清利湿热，活血通络。给予消癥煎

加减，药用：桂枝 15 g，丹皮 15 g，烫水蛭 6 g，金银花

25 g，茯苓15 g，白芍15 g，桃仁15 g，川芎15 g，车前

子 25 g（包煎），连翘 25 g，甘草 6 g，醋北柴胡 12 g。
10剂，日 1剂，温服，早晚各 200 mL。并嘱其服药期

间饮食清淡，适量运动，裤子以宽松为主。

2018年 3月 16日二诊：会阴部疼痛较前减轻，心

情烦躁症状消失，故守上方去醋北柴胡，金银花改为

15 g，继服15剂。

2018年4月2日三诊：会阴部疼痛明显减轻，轻微

腹泻，故在二诊方的基础上加麸炒白术 15 g，继服 10
剂。药后患者自觉会阴部疼痛及阴囊灼热坠胀症状

均消失，故嘱患者可停药。

按 根据会阴部筋脉呈紫色，温度稍高，盘曲突

起如蚯蚓状的表现，将其归属于中医“筋瘤”范畴。该

病病位在下焦阴囊内部，易受湿热之邪的侵袭，郁久

成瘀，形成湿热瘀结之证。治疗应以祛瘀通络、清利

湿热为主，故选用消癥煎加减。方中桂枝温通血脉，

与活血药相配以奏活血散结之效；丹皮凉血活血消

瘀；桃仁、烫水蛭、川芎活血化瘀，祛除脉络瘀滞；患者

会阴部疼痛，将赤芍换为白芍以养血和血止痛，《神农

本草经》记载芍药“主邪气腹痛……止痛”，与甘草相

配取其缓急止痛之意，组成著名止痛方剂芍药甘草

汤；湿热、瘀血郁久易成痈成毒，故以金银花、连翘清

除精室热毒；车前子、茯苓清热利湿导浊，绝其源头；

患者因疼痛导致心情烦躁，故酌加醋北柴胡疏肝理

气，调畅情志。现代药理研究表明，活血化瘀药物可

抑制炎症因子，缓解疼痛，扩血管，防止血栓形成［7］；

清热药中所含有的化学成分抗炎效果显著，可有效缓

解患者疼痛症状［8］。

门老根据多年临床经验总结得出，当患者疼痛较

明显时增加白芍用量到 30 g，止痛效果显著，屡试屡

验；对于湿热较重的患者，酌加炒薏苡仁25 g、炒苍术

15 g，以增强健脾利湿之效，祛除体内湿气。门老指

出，精索静脉曲张多见于平素缺乏锻炼，久坐软椅的

人群。一方面，长期的不锻炼会导致体内新陈代谢较

慢，废物堆积于体内形成湿气，侵袭人体下焦，郁久形

成瘀滞，加重精索静脉曲张；另一方面，坐软椅易导致

阴囊部位静脉血回流不畅，久之亦会加重精索静脉曲

张。故叮嘱患者平素注意锻炼，避免久坐、久站，心情

放松，以减少诱发因素。

3. 2 畸形精子症不育案 陈某，男，28岁，电焊工，

2018年 6月 15日初诊。现病史：结婚 3年未避孕未

育，女方检查一切正常，夫妻性生活正常，平素嗜食辛

辣刺激及肥甘厚味之品，体型偏胖，阴囊潮湿，生殖道

疼痛、灼热，动则汗出，舌质暗，苔黄略厚腻，脉沉滑

数。查体：性器官未见异常。精液分析（第五版）：液

化时间<30 min，精子计数 16.48×106/mL，前向运动精

子 50%，正常形态 2%；支原体阳性；衣原体阴性；内分

泌结果正常。西医诊断：畸形精子症。中医诊断：无

子，证属湿热瘀结。治以清热解毒，利湿导浊，散瘀通

精。方选消癥煎加减，药用：桂枝 15 g，丹皮 15 g，茯
苓 15 g，赤芍 15 g，桃仁 15 g，川芎 15 g，当归 15 g，
车前子 25 g（包煎），金银花 25 g，连翘 25 g，薏苡仁

25 g，甘草 6 g，黄芪 30 g，黄柏 12 g，苍术 15 g。10
剂，日1剂，温服，早晚各200 mL。并嘱其服药期间不

避孕，饮食宜清淡，适当锻炼，注意休息，避免熬夜，裤

子以宽松透气为主。

2018年 6月 26日二诊：阴囊潮湿、易汗出及生殖

道疼痛、灼热症状有所缓解，腹泻，日 4次，故在上方

基础上加炒白术15 g，10剂。

2018年 7月 12日三诊：腹泻、易汗出及生殖道疼

痛、灼热症状消失，余症状明显好转。复查支原体转

阴。在二诊方的基础上去炒白术、黄柏，金银花改为
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15 g，10剂。

2018年7月23日四诊：阴囊潮湿症状消失。精液

分析（第五版）：液化时间<30 min，精子浓度 18.48×
106/mL，前向运动精子 51%，正常形态 4%。按上方继

续治疗3月余，1年后电话随访告知其妻已正常分娩1
男婴。

按 根据畸形精子症导致男性不育的临床特点，

将其归属于中医“无子”的范畴。按照WHO第五版实

验手册规定，在两次排精时间间隔的2~7天内检查精

液发现正常形态精子所占百分率低于 4%，称为畸形

精子症［9］。中医学认为现代人快节奏的生活方式及

饮食结构、生活作息的改变，使脾胃虚弱，痰湿内生，

郁久化热而成痈成毒，湿热痈毒聚于精室，破坏精子

正常形态，发为畸形[10]。现代医学认为，内分泌及生

殖道感染、高温、精索静脉曲张等有关因素与畸形精

子症的发生关系密切。门老根据患者所从事的工作

环境温度较高，且嗜食辛辣刺激性食物及烟酒，并结

合其临床症状，将其辨为湿热瘀结证。故治疗期间门

老嘱其改变生活方式，避免诱导疾病发生的因素。门

老擅于把辨证与实验室检查有机结合，从而提高治疗

效果。如支原体阳性提示与生殖道感染有关，多因湿

热积聚精室所致，可选消癥煎加减。方中桂枝茯苓丸

祛瘀生新，去除精室瘀毒，提高精液质量；黄柏、苍术、

薏苡仁组成四妙散加减，与车前子共奏清利湿热之

功，以改善生殖道环境；当归与方中赤芍、川芎组成四

物汤加减，养血活血，使血旺精充，体现了门成福教授

从“精血同源”论治男性不育症的学术思想；张元素

《珍珠囊》中记载“黄芪甘温纯阳……益元气”，元气即

肾气，补肾之气，可直接作用于精，且患者易汗出，黄

芪补气之效对多汗效果显著。患者二诊时腹泻较重，

故加炒白术以燥湿健脾止泻。三诊时患者腹泻症状

消失，故去炒白术；因门老考虑方中寒凉药较多，恐久

服伤其脾胃，故去除黄柏，金银花减量。消癥煎具有

畅血运、清浊毒、养血生精之效，对改善精液质量效果

极佳，是门老治疗湿热瘀结型畸形精子症的独到

经验。

3. 3 慢性前列腺炎案 孙某，男，38岁，出租车司机，

2017年6月3日初诊。现病史：排尿无力、会阴部坠胀

疼痛 2年余，期间曾服用西药治疗（具体用药不详），

症状有所好转，因昨日饮酒及食用辛辣刺激性食物，

现会阴部疼痛加重，伴尿频、尿道灼热，舌红，苔黄略

腻，脉滑数。肛门指检：前列腺稍肿，压痛。前列腺液

常规示：白细胞（+++），卵磷脂小体（+）；彩超示：前列

腺体积增大并伴钙化灶现象。西医诊断：慢性前列腺

炎。中医诊断：精浊，证属湿热瘀结。治以清热利湿，

祛瘀止痛。方选消癥煎加减，药用：桂枝 15 g，丹皮

15 g，茯苓15 g，赤芍15 g，桃仁15 g，川芎15 g，金银

花 25 g，连翘 25 g，车前子 25 g（包煎），甘草 6 g，川
牛膝 15 g。10剂，日 1剂，温服，早晚各 200 mL。嘱

患者服药期间饮食宜清淡，着宽松透气的裤子。

2017年 6月 14日二诊：药后症状明显减轻，遂给

予初诊原方5剂。

2017年 6月 20日三诊：症状完全消失，复查前列

腺液常规示：白细胞 0~2个/HP，卵磷脂小体（+++）。

嘱患者可停药。

按 慢性前列腺炎以成年男性较为多见，具有起

病缓慢，缠绵反复的致病特点［11］。前列腺位于人体下

焦，位置较隐蔽，为男性特有的性腺器官，易受湿邪侵

袭，郁久化热成瘀，出现前列腺炎症表现。现代医学

则认为其发病可能与炎症、病原微生物感染及免疫异

常等有关［12］。慢性前列腺炎属于中医学的“淋证”“精

浊”等范畴，临床治疗多以清利湿热、祛瘀导浊为法，

可选消癥煎加减。方中桂枝茯苓丸活血化瘀效果显

著，现代药理研究表明，桂枝茯苓丸可以有效抑制炎

症介质的释放，抗菌及增强免疫力［13-14］；金银花、连翘

清热解毒；车前子清利湿热；川牛膝活血逐瘀，又可引

诸药下行直达病所，研究表明，川牛膝具有扩张血管、

镇痛等功效［15］；甘草调和诸药，与白芍相配以缓解排

尿时疼痛的症状。门老指出，慢性前列腺炎在男性出

租车司机中的发病率较高，主要与其工作方式有很大

关系：①久坐会导致精室局部血液运行不畅，脉络瘀

阻；②长时间频繁憋尿，导致湿热浊毒停聚于精室。

故叮嘱患者改变生活习惯，避免久坐，多锻炼、勤排

尿、保持心情舒畅，减少诱发因素。

4 结语

经过多年临床实践，门成福教授发现：随着现代

人生活水平的提高，虚证的发病率呈现下降趋势，湿

热、血瘀等实证现象却逐年增多。故临床上门老治疗

男科病多采用“实则泻之”的理论，作为临床治疗原

则。如：针对男性不育症，自古医家多从肾虚论治，以

补肾为治疗准则，门老尊古而不泥古，根据实际情况，

加以创新，治疗中酌加活血化瘀、清利湿热之品，治愈
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