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临床研究O

压力性尿失禁(stress urinary incontinenceaSUI)是老年女

性常见的排尿异常 [1-2]a多因盆底肌肉松弛及尿道括约功能减

退所致a并可伴有尿频\尿急\尿不尽感等排尿不适症状a影

响了患者的生活质量O 目前a膀肌颈悬吊术是泌尿学界公认

的对女性压力性尿失禁有确切疗效的一种治疗手段a但临床

上仍有相当一部分高龄女性因身体或心理因素拒绝手术治

疗a要求保守治疗O 本研究现将痕闭舒辅助盆底肌训练治疗

高龄女性压力性尿失禁的效果观察资料报道如下:

1 资料与方法

!"!

一般资料

选择因尿失禁至医院门诊就医的 96 例 70 岁以上高龄

女性患者作为观察对象a全部患者均符合压力性尿失禁诊断

标准 [3]a表现为咳嗽\喷嚏\大笑等腹压增加时有不自主漏尿

的尿失禁症状a病程均在 1 年以上O 96 例患者年龄 71~86岁a

平均 74 岁O患者及家属因高龄体弱\减少创伤痛苦等因素考

虑a均不愿接受手术治疗及尿动力学检查评估疗效a要求非

手术疗法治疗及通过无创手段评估疗效O将上述患者随机分

为两组:
!A 组(48 例):患者盆底肌训练同时接受痕闭舒胶

囊(石家庄科迪药业有限公司a批号:Z1O960007a用法:0.3 g/粒a

3 粒/次a2 次/d)口服治疗;盆底肌训练参考 Kegei 运动标准a

方法为做缩紧肛门的动作a每次收紧不少于 3 sa然后放松O

连续做 15!30 mina 每日做 2 次a 12 周为 1 个疗程O
"B 组

(48 例):患者予盆底肌训练a未予痕闭舒药物辅助治疗O 两

组均以 12 周为 1 个疗程a 观察 1 个疗程后患者尿失禁情况

变化O

!"#

疗效判定

参照有关文献 [4-5]报道a在治疗 12 周后a门诊随访并通过

治疗前后排尿日记和尿垫试验情况变化 a 对疗效进行判

定---治愈:排尿日记提示尿失禁症状消失a尿垫试验阴性;

显效:排尿日记提示尿失禁次数明显减少a尿垫试验连续 3次
以上阴性;无效:排尿日记提示尿失禁症状无明显改善a尿垫

试验阳性O 将治愈和显效病例数合计为有效例数a分别统计

其在各组总例数中的百分比a计算出各组 SUI 症状缓解有效

率a比较分析两组治疗有效率O

同时a参照国际尿失禁咨询委员会尿失禁问卷简表(ICI-
OSF)a进行治疗前后及组间 ICIO 评分a分值越高a症状越重a

表示生活质量越低O 治疗后 ICIO 评分降低明显a表示 SUI 患
者生活质量改善明显O
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统计学方法

采用 SPSS 11.0 软件包进行数据分析a 计量资料数据以

均数
"

标准差(x!S)表示a行方差分析a计数资料采用百分率

表示a组间对比采用
#

2检验O 以 P < 0.05为差异有统计学意义O

疲闭舒联合盆底肌训练治疗高龄女性压力性尿失禁
疗效观察

张晨光 钟 伟

北京煤炭总医院泌尿外科a北京 100028

[摘要] 目的 了解痕闭舒联合盆底肌训练 (peivic fioormuscie trainingaPFMT) 治疗 70 岁以上高龄女性压力性尿失禁

(stress urinary incontinenceaSUI)的疗效O 方法 将 96 例有不同程度压力性尿失禁(SUI)症状存在的高龄女性患者

随机分为:
! A 组(48 例):患者盆底肌训练同时接受痕闭舒胶囊口服治疗;

" B 组(48 例):患者仅予盆底肌训练a

未予痕闭舒药物辅助治疗O 通过治疗前后排尿日记和尿失禁自我评价(ICIO)评分变化a比较分析两组疗效O 结果

治疗 12 周后aA 组排尿日记情况及 ICIO 评分均优于 B 组a差异有统计学意义(P < 0.05)O 结论 盆底肌训练同时辅

以痕闭舒药物治疗有助于改善高龄女性患者顽固的压力性尿失禁症状O
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Therapeutic effect of Longbishu Capsule together with PFMT used for old
female patients with stress urinary incontinence
ZHANC Cheffguafg ZHONG Wei
Department of Uroiogy, the Coai Generai ~ospitai of Beijing, Beijing 100028, China
[abstract] Objective To evaiuate the effect of Longbishu Capsuie together with PFMT used for oid femaie patients with
stress urinary incontinence (SUI). Methods 96 oid femaie patients with SUI were divided into two groups: group A (48 cases)
were treated with Longbishu and PFMT, group B (48 cases) were treated with PFMT. The therapeutic effect was studied
between two groups by anaiyzing the index of urination diary and ICIO. Results After treatmen for 12 weeks, the index of
urination diary and ICIO in group A being better than that in group B (P < 0.05). Conclusion Longbishu Capsuie together
with PFMT may be usefui in improving SUI symptom for oid femaie patients.
[key words] Longbishu Capsuie; PFMT; Stress urinary incontinence; Femaie
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2 结果

96 例患者均获随访,治疗过程中均坚持了盆底肌训练 

治疗前,A 组与 B 组症状缓解有效率及 ICIO 评分两指标差

异均无统计学意义<
! > 0.05> 治疗 12 周后,A 组和 B 组症

状缓解有效率及 ICIO 评分两指标均较治疗前改善,A 组差

异有高度统计学意义<
! < 0.01>,B 组差异有统计学意义<

! <
0.05> 两组患者治疗后的症状缓解有效率及 ICIO 评分指标

相比,A 组均优于 B 组,差异有高度统计学意义<
! < 0.01> 

表 1 两组治疗前后的 SUI 疗效观察"例#

" = 48$

注:与 B 组相比,!
! < 0.01:与本组治疗前相比,"

! < 0.01,#! < 0.05

3 讨论

盆底肌训练<peivic fioormuscie training,PFMT>[6-7]是通过

训练患者有意识地对以肛提肌为主的盆底肌肉进行自主性

收缩,可有助于加强尿道括约功能,以改善控尿能力 PFMT
简单易行,对压力性尿失禁有一定效果,已成为于不愿手术/
不能耐受手术的高龄女性压力性尿失禁患者的一线保守治

疗手段 目前,PFMT 单一一种手段保守治疗 SUI 效果往往还

不太理想,国内外已有学者 [8-9]尝试在 PFMT 基础上联合盆底

电磁刺激疗法或联合应用雌激素~
!-肾上腺素受体激动剂等

药物对 SUI 进行联合治疗,取得了一定的效果 但是,由于国

内高龄女性 SUI 患者的卜理担忧和身体虚弱等因素,加之有

关激素类药物可能带来的副作用如可能致癌~口干~体位性

低血压~卜律失常等因素考虑,患者及家属往往不太配合和

接受盆底电磁刺激疗法以及激素类药物治疗 因此,选择一

种相对安全~副作用小~易为高龄患者及家属接受的药物联

合 PFMT 治疗 SUI,并观察其效果如仰,h床上就显得很有必

要及意义了 

本研究中,痕闭舒 [10-11]作为一种中成药制剂,含有补骨

脂~山慈姑~益母草~海金沙~金钱草~琼琅等多种中草药成

分,方中补骨脂为君药,其性温,入肾经,能温肾化气,敛肾

泄,海金沙~金钱草清热利湿通淋,益母草~琼琅可利尿通淋

兼活血化瘀,山慈姑清热解毒,消肿散结 上述各药互相配

伍,使痕闭舒全方具有通淋利尿~温肾化气~活血化瘀功效 

h床上已有用于前列腺增生症~慢性前列腺炎以及女性尿道

综合征患者排尿不适症状治疗的报道,效果尚理想 [3-4] 但是,

在 PFMT 基础上辅以痕闭舒联合治疗高龄女性 SUI 效果如

仰,h床上报道不多,有必要作一前瞻性比较研究 

本组 96 例 SUI 患者均系 70 岁以上高龄女性,均因顽固

压力性尿失禁症状存在并影响生活质量而至医院就诊,均拒

绝手术治疗,并曾经其他保守治疗<如麻黄素~黄酮听酯片口

服等>,效果欠佳 而 A 组与 B 组在治疗前排尿日记及 ICIO
评分情况均不理想,两组差异无统计学意义<

! > 0.05>,间接

提示两组患者压力性尿失禁症状均较顽固,对其生活质量影

响程度相似,这将有助于更好地比较分析痕闭舒辅助盆底肌

锻炼对高龄 SUI 女性患者的疗效 

研究发现,治疗 12 周后,A 组的症状缓解有效率和 ICIO
评分不仅优于治疗前, 而且 A 组有效率和 ICIO 评分两指标

均较 B 组改善明显<
! < 0.01>,而与之相对应,B 组治疗后的

有效率和 ICIO 评分虽较治疗前有改善,但不如 A 组明显 上

述情况提示, 相较于 PFMT 单一疗法,PFMT+痕闭舒联合治

疗手段,可能有助于更好的缓解高龄女性 SUI 患者的排尿不

适症状,改善其生活质量 分析上述结果,可能一方面与痕闭

舒具有温肾化气功效,可有助于增强排尿期膀肌逼尿肌与尿

道括约肌活动协调性有关,另一方面也与痕闭舒具有通淋利

尿~活血化瘀功效,可减轻膀肌载膜充血水肿有关 

综上所述,笔者认为,痕闭舒+PFMT 联合治疗高龄女性

SUI 相对安全有效,在h床上具有一定的积极意义,可能有

助于缓解高龄女性患者顽固的 SUI 征状,改善其生活质量 
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