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小金丹治疗慢性盆腔炎的理论探讨

许梦白１，２　刘雁峰２　陈家旭１　肖　飞３　裴学军３
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摘要　小金丹出自王洪绪的《外科证治全生集》，是治疗寒湿痰瘀、气血凝结所致阴疽病症的有效名方。慢性盆腔炎发病
与瘀阻胞宫，脉络不通密切相关，治疗以化瘀散结为核心。文章从慢性盆腔炎的中医认识、小金丹方药分析、小金丹治疗

慢性盆腔炎的作用机制及临床研究等方面进行理论探讨，阐述小金丹治疗慢性盆腔炎的理论和临床依据。

关键词　慢性盆腔炎；阴疽；小金丹；《外科证治全生集》；气滞血瘀；寒湿凝滞；化瘀散结；理论探讨
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　　慢性盆腔炎是指女性盆腔生殖器官及其周围结
缔组织、盆腔腹膜的慢性炎性反应，多因急性盆腔炎

未能完全治愈转化而来。慢性盆腔炎病程长，病情

缠绵难愈，易出现瘢痕、粘连、输卵管梗阻，表现出腰

骶或小腹坠胀疼痛、月经失调、不孕等症状。西医口

服抗生素为治疗慢性盆腔炎的首要选择，但易产生

耐药性，不良反应大，病情易反复发作。因此，运用

中医药治疗慢性盆腔炎，对提高本病的临床治愈率、

减少复发具有重要意义。小金丹具有化坚消痰散

结、活血祛瘀止痛等功效，对治疗慢性盆腔炎具有显

著的临床疗效。

１　慢性盆腔炎的中医认识
中医古代文献中无慢性盆腔炎病名，根据慢性

盆腔炎患者有腹痛、盆腔包块、白带异常、月经失调、

不孕等临床表现，中医多将其归于“妇人腹痛”“

瘕”“带下病”“月经不调”“痛经”“不孕”等范畴。

盆腔炎高发于性活跃、有月经的女性，炎性反应可使

局部防御功能减退，导致病情反复发作。本病属盆

腔炎性后遗症，其发病多因正气不足或（和）余邪未

尽，毒邪残留于冲任、胞宫，与气血搏结，气机不畅，

瘀血内停，阻滞胞脉，冲任带脉功能失调所致。故本

病病机以血瘀为关键，虚实错杂。慢性盆腔炎导致

下腹部疼痛，痛连腰骶，常在劳累、性交后及月经前

后加重，可伴有低热等全身症状；此外，亦可见带下

增多，月经不调，不孕等。本病临床体征可见子宫后

倾后屈，活动受限或粘连固定，宫体一侧或两侧附件

增厚或可触及囊性包块，宫底韧带增粗、变硬、触痛，

盆腔粘连，输卵管迂曲、阻塞或通而不畅等。治则以

活血化瘀、行气止痛为主，贯穿本病治疗的始终。目

前中医根据其病因病机多将慢性盆腔炎辨证为气滞

血瘀型、寒湿凝滞型、湿热瘀结型、气虚血瘀型［１］，治

法均在化瘀止痛的基础上，分别采用理气活血、散寒

除湿、清热利湿、益气散结等法治疗本病。

现代中医医家对慢性盆腔炎的认识也多有发

展，中医妇科学家罗元恺教授［２］认为慢性盆腔炎多

因瘀阻胞宫，应依据不同证型，辨证施治。若瘀阻胞
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络，胞中结块或附件包块、输卵管阻塞者，治疗应行

气活血，散结通络；若病程较长，气虚寒湿者，治宜温

经散寒，益气健脾。国医大师、中医妇科名家夏桂成

教授［３］治疗慢性盆腔炎强调，若疾病迁延日久，可从

“寒、湿、瘀”着手，结合调整月经周期节律法，增加

药方中温经祛寒药物剂量，增强祛寒利湿、温通经络

的功效，“通则不痛”是治疗本病的治本之法。

２　小金丹方药分析
小金丹出自清代·王洪绪的《外科证治全生

集》，由木鳖子、草乌、白胶香、麝香、五灵脂、乳香、没

药、黑炭、当归身、地龙组成，具有消痰祛湿、化坚散

结、解毒消肿、活血通络、祛瘀止痛等功效，主治寒湿

痰瘀、气血凝结、经络不畅所致的阴疽病症。本方以

木鳖子为君药，可祛皮里膜外之痰毒，擅消肿散结，

攻毒疗疮，通络止痛。草乌逐寒除湿，温经通络，开

顽痰；白胶香活血解毒止痛，散结消疽；二者共为臣

药，可助木鳖解凝祛痰散结。麝香活血通络、消肿止

痛；五灵脂、乳香、没药可通利血脉，理气散瘀定痛；

墨炭消肿祛痰；当归活血通络，且补血养血，具有祛

瘀而不伤正，补血而不碍邪的功效。地龙通经活络，

立专善走，可周行全身；此七药共为佐药。原方中上

药为末，配以糯米粉成丸，取其养胃和中之功效；以

酒服之助药力，使诸药直达病所。本方诸药合用可

使患者气血畅行，坚消结散，湿祛毒化。

目前市面上的小金制剂有小金丸、小金片、小金

胶囊、小金缓释微丸等，均对原有剂型进行改良，降

低了药物毒性和不良反应。有文献报道［４］，小金制

剂有抗炎、消肿、镇痛、抗肿瘤、调节内分泌、改善微

循环等作用。金捷等［５］采用动物实验的方式，评价

小金胶囊抗炎、镇痛作用的现代药效学研究发现，在

抗炎方面，小金胶囊可有效抑制二甲苯所致的小鼠

耳炎，治疗角叉菜胶所致的大鼠足跖肿胀；在镇痛方

面，小金胶囊可有效对抗醋酸和甲醛所致的小鼠疼

痛；且其抗炎、镇痛效果与小金丸相当。

小金制剂为临床常用中成药，使用时应辨证施

治。小金制剂活血之力较强，孕妇当禁用。因其内

含木鳖子，草乌，有毒，使用时注意其临床安全性问

题；方内含草乌、五灵脂，应注意传统配伍禁忌“十八

反”“十九畏”。小金制剂内成分复杂，所含麝香、五

灵脂、地龙成分中存在动物蛋白及多肽，易引发机体

变态反应，累及皮肤及其附件，引起皮疹等不良反

应［６７］，其发生时间大多在服药后的３ｄ内［７］。有文

献报道［８］，与胶囊剂比较，服用丸剂者不良反应发生

风险较高；此外，年龄≥６０岁、服药 ３ｄ内、剂量为

６０ｇ者易发生不良反应，应引起医者的关注。
３　小金丹治疗慢性盆腔炎的作用机制

《诸病源候论》中提到“因产后脏虚受寒，或因

经水往来，取冷过度……多挟血气所成也”“瘕病

者，皆由久寒积冷，饮食不消所致也”，强调寒邪或久

寒积冷伤中等的致病作用。卷三十八《八瘕候》中

提出“妇人新产，未满十日起行，以浣洗太早……若

居湿席……便化生青瘕”，强调湿邪是导致本病发生

的另一因素。慢性盆腔炎的发病可因患者素体阳

虚，下焦失于温煦，水湿不化，寒湿内结或外感寒邪，

与胞宫内余血浊液相合，寒湿凝结，或余毒留着冲

任，气血运行不畅，瘀血阻滞，导致子宫脉络不通，冲

任带脉功能失调；寒性收引，湿性黏着，寒湿瘀血阻

滞胞宫，则慢性盆腔炎缠绵难愈，病情顽固，反复不

愈。本病可致患者小腹疼痛，宫体出现囊性包块，活

动受限，宫底韧带增粗、变硬，盆腔粘连，输卵管迂

曲、阻塞且无明显充血等临床表现，实属瘀毒凝滞为

患，此皆因寒、湿、瘀、毒阻于胞宫，胞脉不通，气血壅

塞瘀滞或日久耗气伤血，不荣则痛。王洪绪提到气

血虚寒导致痰毒凝结所致病症为疽，慢性盆腔炎的

临床表现与阴疽初起，皮色不变，漫肿无头，硬肿作

痛相似。法随证立，方从法出。小金丹具有解毒祛

湿散结、活血祛瘀止痛的功效，针对本病病因病机属

气滞血瘀、寒湿凝滞，表现为小腹疼痛，痛连腰骶，经

行加重，或胞中结块等的病症具有良好的治疗作用。

现代药理学研究表明，小金丹能显著升高ＣＤ８＋

淋巴细胞，促进细胞溶解［９］，具有抗炎、抑制肉芽组

织增生、镇痛等功效［１０］。小金丹中的中药成分可抑

制盆腔炎性细胞浸润，改善因炎性反应刺激所导致

的高血凝和微循环受损状态，提高疼痛阈值。小金

丹治疗慢性盆腔炎可加速患者体内血液循环，促进

炎性反应及增生组织吸收，并能抑制病菌繁殖，在治

疗本病的同时，可改善预后，降低疾病的复发率。

４　小金制剂治疗慢性盆腔炎的临床研究
西药抗生素是临床治疗慢性盆腔炎的常用之

法，但病程日久，盆腔局部转化为无菌炎性反应，形

成盆腔炎性包块，使周围器官互相粘连，抗生素难以

直达病所，疗效不甚满意［１１］。小金制剂辛香走窜，

可达常药不能到达之所，常与抗生素联用治疗慢性

盆腔炎。杜明慧［１２］治疗１８０例慢性盆腔炎患者，观
察组９２例予头孢曲松钠及小金丹，治疗３个疗程后
观察组疗效明显优于对照组；小金丸能抑制病菌繁

殖，与抗生素联用，在改善症状的同时，亦能降低耐

药性。江元君［１３］采用小金丸联合抗生素治疗慢性
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盆腔炎的临床研究表明，观察组疗效明显优于对照

组；慢性盆腔炎因局部组织粘连、循环障碍，抗生素

难以渗入局部发挥作用，小金丸联合抗生素治疗本

病可提高疗效、缩短疗程、减少复发。

有文献报道，临床单用小金制剂治疗慢性盆腔

炎，疗效可靠，不良反应小，优于常规西药抗菌治疗。

樊小玲等［１４］以小金丸治疗慢性盆腔炎患者３２例，
疗效明显优于对照组，并认为小金丸因类似雄激素样

作用抑制了雌激素水平而起到治疗慢性盆腔炎的效

果。林世元等［１５］采用小金片治疗７６例慢性盆腔炎患
者３个月经周期，临床疗效可靠，安全性高，不良反应
少。王炎等［１６］采用小金胶囊治疗９０例盆腔炎后慢性
盆腔痛患者，治疗效果明显高于对照组，采用小金胶

囊治疗盆腔炎后的盆腔痛疗效优于口服抗生素，可有

助于恢复破坏组织，松解粘连，减少增生等。

有临床研究报道，小金制剂与其他中成药联用

治疗慢性盆腔炎临床优势显著，能明显降低疾病复

发率。史敬毅［１７］以口服小金胶囊及直肠给药康复

消炎栓治疗１１０例盆腔炎性疾病后遗症患者，与对
照组予口服左氧氟沙星及甲硝唑治疗比较，患者腹

痛、白带异常、子宫活动受限、盆腔包块、盆腔积液等

临床症状和体征明显改善，临床总有效率可达

９４５％。邱明英等［１８］采用口服小金丸、血宝胶囊联合

外用血竭粉治疗慢性盆腔炎包块患者３０例，与对照
组西医抗感染治疗比较，盆腔包块明显缩小，临床疗

效显著提高的同时，随访半年后的复发率明显下降。

此外，文献中亦有小金丹外用或配合理疗治疗慢

性盆腔炎的报道。闫俊英等［１９］运用小金丹外敷治疗

慢性盆腔炎，观察组５０例将小金丹研末醋调为糊，敷
于脐内，予１００Ｗ白炽灯照脐部；对照组３０例口服妇
乐冲剂；分别治疗３个月；结果显示２组治疗效果比
较差异无统计学意义，对照组３０％患者胃痛、胃胀明
显，观察组均无胃肠道反应；该研究综合运用小金丹

外敷与灸脐之法，使滞者得通，虚者得荣，提示小金丹

外用治疗慢性盆腔炎疗效可靠，无不良反应。柴素

萍［２０］采用口服小金丸配合普林格尔多系统治疗仪理

疗的方法治疗１１０例慢性盆腔炎患者，与对照组仅口
服小金丸比较，总有效率显著提高；理疗可加速盆腔

血流循环，有利于小金丸的吸收利用，且理疗可产生

舒适的按摩作用，有心理暗示的治疗作用；小金丸配

合理疗的治疗方法，安全有效，值得临床推广。

５　小结
慢性盆腔炎易反复发作，严重影响女性的生命

质量，小金丹治疗本病从活血化瘀散结之处着手，临

床疗效安全可靠，大大降低了疾病的复发率。对古

方的运用不能拘泥于一方一药，而应从辨证思路着

手，注重临床用药的安全性。目前，运用小金丹治疗

慢性盆腔炎的研究多停留于临床观察，对于现代医

学作用机制的研究探讨，动物实验较少。因此，还需

运用现代研究技术，进一步完善小金丹治疗慢性盆

腔炎作用机制的动物实验及临床研究，以促进小金

丹临床用药的合理性及有效性。
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