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乳消散外敷治疗乳腺增生症１２０例
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［摘　要］　目的　观察乳消散外用治疗乳腺增生症的临床疗效。 方法　将乳腺增生症患者２４０例随机分成治疗组和对照组

各１２０例。治疗组采用中药乳消散３０ｇ外敷，３天换药１次；对照组口服乳增宁片每次１．２ｇ，每日３次，两组均治疗１个月后

观察疗效。 结果　治疗组临床疗效总有效率９８．３３％，对照组总有效率８５．００％，两组比较差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。

结论　乳消散外敷治疗乳腺增生症疗效确切。

［关键词］　乳消散；外敷；乳腺增生症；乳增宁片

　　乳腺增生症是育龄妇女常见的乳房疾病，近年
来，其发病率呈上升趋势，据统计，育龄妇女发病率
在６０％以上［１］。乳腺增生症属中医“乳癖”范畴，我
们采用中药乳消散外敷治疗乳腺增生症１２０例，现
报道如下。

１　临床资料

１．１　一般资料
收集２０１０年１月至２０１２年１１月邯郸市中医

院女性乳腺增生症患者２４０例。采用随机数字表法
分为治疗组与对照组各１２０例。治疗组年龄１９～
６０岁，平均（３８．０±３．７）岁；病程３个月～１０年，平
均（３．７６±３．５０）年；单侧乳房发病８４例，双侧乳房
发病３６例。对照组年龄１８～５３岁，平均（３７．０±
３．８）岁；病程３个月～１０年，平均（３．３８±３．６１）年；
单侧乳房发病８１例，双侧乳房发病３９例。两组患
者一般资料比较差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５），具
有可比性。

１．２　诊断标准
西医诊断标准参照文献［２］拟定：①单侧或双侧

乳房内肿块，疼痛随月经周期变化，经前加重，经后
减轻，疼痛３个月或间断疼痛３～６个月；②体检：乳
房触及１个或数个肿块，形态不规则，质韧，边界不
清，活动度可，压痛明显；③辅助检查：乳房钼靶 Ｘ
线摄片（乳腺腺体致密）、乳腺超声（乳腺腺体结构紊
乱，呈蜂窝状或导管扩张）、红外线扫描、病理检查，
排除其他良性、恶性病变。
中医诊断标准参照《中医病证诊断疗效标准》［３］

中乳癖的诊断标准。

１．３　纳入标准
符合上述诊断标准者；年龄１８～６０岁；病程在

３个月以上；患者知情同意。

１．４　排除标准
合并乳腺炎、乳腺癌、乳腺囊肿等乳腺其他疾病

者；合并其他脏器严重疾病及精神病者；妊娠、哺乳
期患者。

２　方法

２．１　治疗方法
治疗组给予乳消散外敷，药物组成：麻黄２０ｇ，

细辛２０ｇ，肉桂４０ｇ，皂荚１５ｇ，姜半夏２５ｇ，制天南
星２５ｇ，丁香４０ｇ，三棱２０ｇ，莪术２０ｇ，冰片４ｇ。上
药共研极细末，取３０ｇ装入棉质布袋中，每晚以温
水清洗乳房后敷于乳房肿块处，晨起取下，３天换药

１次。
对照组口服乳增宁片（深圳三顺制药有限公司，

批号：１２０２０１）每次１．２ｇ，每日３次。两组均治疗１
个月后观察临床疗效，月经期均继续治疗，注意调畅
情志，忌食辛辣刺激、肥甘厚味、荤腥发物，忌用含激
素类药物及化妆品。

２．２　疗效判定标准
参照《中医病证诊断疗效标准》［３］拟定。治愈：

肿块和乳痛均消失，停药后半年未复发；显效：肿块
直径缩小达１／２以上且乳痛消失；无效：肿块无缩小
或反而增大、变硬或仅见乳痛缓解而肿块不缩小。

３　结果
治疗组治愈１１５例，显效３例，无效２例，总有

效１１８例，总有效率９８．３３％。对照组治愈８２例，
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显效２０例，无效１８例，总有效１０２例，总有效率

８５．００％。两组总有效率比较差异有统计学意义
（Ｐ＜０．０５），治疗组优于对照组。

４　讨论
乳腺增生症是乳腺导管和小叶在结构上的退行

性和进行性病变［２］。中医认为，该病多由情志内伤，
冲任失调而致气滞、痰凝、瘀血阻结于乳络，形成肿
块。《格致余论》曰：“忧怒郁闷，昕夕积累，脾气消
阻，肝气横逆，遂成隐核。”我们采用解郁散结、消肿
止痛的乳消散以渗透法外用、通过皮肤吸收达到治
疗乳癖的目的。乳消散中丁香、肉桂辛散温通，行
气，通络，散寒止痛。现代研究表明，两药均含挥发
油，丁香油酚有局部麻醉止痛作用［４］，肉桂油有舒张
血管、改善循环，使血管阻力下降和镇静、镇痛、解
痉、抗惊厥的作用［５］。两药合用有明显的消肿止痛
效果。姜半夏温化寒痰，散结消肿止痛；天南星温燥
性烈，善祛风痰、顽痰，专走经络，可消肿散结止痛；
皂荚咸以软化老痰，外用散结消肿；细辛辛温行散，
芳香透达，配皂荚开窍醒神止痛。佐以麻黄，取其辛

散苦泄，温通散寒；三棱、莪术活血散结，消肿止痛；
冰片芳香通透，清热止痛，消肿防腐，引导诸药入腠
理之内，以奏解郁散结、消肿止痛之功。本研究发
现，应用乳消散外敷治疗乳腺增生症，能较好改善患
者临床症状、消除肿块，提高临床疗效，优于口服乳
增宁片，值得在临床推广。
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