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应用男性性功能康复治疗仪治疗儿童阴茎发育不良的
效果及其对患儿性激素水平的影响
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摘要：目的 探讨男性性功能康复治疗仪对儿童阴茎发育不良患儿血清睾酮（T）、促卵泡刺激素（FSH）、促黄体生成素（LH）水

平的影响，为临床治疗该病提供参考依据。方法 选取 2021 年 1 月至 12 月牡丹江市妇幼保健院收治的 51 例阴茎发育不良患儿作为研究

对象，按照随机数字表法分为对照组（25 例）和观察组（26 例）。对照组患儿采用重组人绒促性素 + 电磁波谱治疗仪治疗，观察组患儿

在对照组的基础上联合使用男性性功能康复治疗仪治疗，两组患儿均治疗 20 d，并随访 3 个月。比较两组患儿治疗前后阴茎松弛长度、

阴茎直径、阴茎牵伸长度、睾丸横纵径及血清 T、FSH、LH 水平，以及治疗前与治疗后 3 个月儿童少年生活质量量表（QLSCA）评分。

结果 与治疗前比，治疗后两组患儿阴茎松弛长度、阴茎直径、阴茎牵伸长度、睾丸横纵径均增长，血清 T、FSH、LH 水平及治疗后 3

个月 QLSCA 分值均升高，且观察组高于对照组（均P<0.05）。结论 男性性功能康复治疗仪可调节阴茎发育不良患儿性激素水平，促进

阴茎的生长发育，提高患儿生活质量。

关键词：儿童阴茎发育不良 ; 男性性功能康复治疗仪 ; 睾酮 ; 促卵泡刺激素 ; 促黄体生成素

中图分类号：R697+1    文献标识码：A    文章编号：2096-3718.2022.14.0077.04

基金项目：黑龙江省卫生健康委科研课题项目（编号：2020-383）

作者简介：潘东山，硕士研究生，副主任医师，研究方向：小儿疾病的诊疗。

小儿阴茎发育不良是指在发育时由于肥胖或其他因

素导致的阴茎发育异常，其长度或外形与正常阴茎差别

大，该病可分为高促性腺激素性腺机能低下症、低促性腺

激素性腺机能低下症、部分性抗雄激素综合征、特发性 4
类，阴茎长度位于发育正常同龄儿童阴茎长度的 1~2.5 倍

标准差之间，外观与解剖结构基本正常，伴或不伴阴囊睾

丸发育异常，临床上主张早期诊断、早期治疗，青春期前

进行干预治疗可得到较好的治疗效果。肌肉注射人绒毛膜

促性腺激素和负压吸引是治疗小儿阴茎发育不良的 2 种较

常用方法，人绒毛膜促性腺激素可促进患儿第二性征的发

育，但睾丸对人绒毛膜促性腺激素刺激不敏感的患儿治疗

效果仍不理想，同时长期应用性腺激素会导致患儿性早

熟 [1]。电磁波谱治疗仪可修复和疏通微循环通道，提高机

体内各种酶的活性，促进机体对各种缺乏元素的吸收 [2]。

男性性功能康复治疗仪采用特制电极刺激性相关穴位，其

有多种刺激模式备选，强度可调，持续性真空负压抽吸可

促成即时性正常勃起，间歇性脉冲式负压吸引可实现气动
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传统中医经络学相结合的产物，该治疗方式非介入、无创

伤，易被患儿及其法定监护人接受。因此，本研究旨在探

讨采用男性性功能康复治疗仪治疗阴茎发育不良患儿对

其血清睾酮（T）、促卵泡刺激素（FSH）、促黄体生成素

（LH）水平的影响，并分析治疗前后患儿阴茎松弛长度、

阴茎直径、阴茎牵伸长度、睾丸横纵径，现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选取 2021 年 1 月至 12 月牡丹江市妇幼

保健院收治的 51 例阴茎发育不良患儿作为研究对象，按

照随机数字表法分为对照组（25 例）和观察组（26 例）。

对照组患儿年龄 7~13 岁，平均（9.84±1.99）岁；隐

匿阴茎 13 例，阴茎短小 12 例；体质量 22~50 kg，平

均（35.74±4.13） kg。观察组患儿年龄 7~13 岁，平均

（9.63±1.82）岁；隐匿阴茎 13 例，阴茎短小 13 例；体质

量 24~49 kg，平均（36.03±4.25） kg。两组患儿一般资料

比较，差异无统计学意义（P >0.05），组间具有可比性。

诊断标准：参照《男童小阴茎的诊断与治疗》 [4] 中的相关

诊断标准。纳入标准：与上述诊断标准符合者；经儿科、

泌尿外科、内分泌医生确诊为小儿阴茎发育不良者；年龄

在 14 岁以下、6 岁以上者；有过度营养、运动不足的特征

者；性激素指标异常者等。排除标准：合并隐睾者；阴茎

阴囊畸形者；非首次治疗者等。本研究已通过牡丹江市妇

幼保健院医学伦理委员会审核批准，所有患儿法定监护人

均签署知情同意书。

1.2 治疗方法 对照组患儿接受常规治疗，即内分泌调

节（注射用重组人绒促性素） + 电磁波治疗，注射用重组

人绒促性素 [ 丽珠集团丽珠制药厂，国药准字 S20210010，
规格：250 μg（6 500 IU） / 瓶 ]，1 000 IU/ 次，肌内注射，隔

日 1 次，共 10 次；使用电磁波谱治疗仪（佛山市凌远

医疗科技有限公司，型号：LY-608B）光照治疗，1 次 /d， 
20 min/ 次，连续治疗 20 d。观察组患儿在对照组的基础上

联合使用男性性功能康复治疗仪（三维医疗科技江苏股份

有限公司，型号：SW-3501）治疗，将负压筒扣在阴茎根部，

注意不要将阴囊扣入，通过负压吸引、气动按摩、水动按

摩等模式进行治疗，20 min/ 次，1 次 /d；同时可将丹参注射

液（神威药业集团有限公司，国药准字 Z13020776，规格：

2 mL/ 支）加入到单人专用阴茎罩杯内进行血管活性药物的

局部刺激治疗，冬天可适当加温液体，2~4 mL/ 次，1 次 /d，
两组患儿均连续治疗 20 d，并随访 3 个月。

1.3 观察指标 ①阴茎松弛长度、阴茎直径、阴茎牵伸

长度。于治疗前与治疗 20 d 后测量阴茎松弛长度、阴茎

直径、阴茎牵伸长度及睾丸横纵径，其中阴茎松弛长度：

在阴茎未勃起状态（自然下垂状态）下，用游标卡尺测量

从阴茎根部（耻骨联合上）至尿道外口处的直线距离；阴

茎直径：在阴茎未勃起状态（自然下垂状态）下，用游标

卡尺测得阴茎的直径；阴茎牵伸长度：使用 50 mL 注射

器，将阴茎深入到注射器内，把注射器紧贴耻骨，同时回

抽活塞，在阴茎被回抽伸直到最佳状态时读出注射器刻

度；睾丸横纵径：用手托起一侧睾丸紧致阴囊皮肤，使得

睾丸充分暴露，用游标卡尺测量睾丸长径和横径。②性激

素水平。于治疗前后采集两组患儿空腹静脉血 2 mL，经

3 000 r/min 转速离心 10 min 取上层血清，采用化学发光

法检测血清 T、FSH、LH 水平。③生活质量。治疗前、治

疗后 3 个月采用儿童少年生活质量量表（QLSCA） [5] 评估

患儿生活质量，该量表包含 13 个维度共 49 个条目，13 个

维度组成 4 个因子，即社会心理功能（21 个条目，21~84
分）、生理心理健康（12 个条目，12~48 分）、生活环境（8
个条目，8~32 分）和生活质量满意度（8 个条目，8~32 分），

总分值范围 49~196 分，分数越高表示生活质量越好。

1.4 统计学方法 采用 SPSS 26.0 统计软件分析数据，计

数资料以 [ 例 (%)] 表示，采用 χ 2 检验；使用 S-W 法检验

计量资料数据是否服从正态分布，对于符合正态分布的

计量资料以 ( x ±s) 表示，组间比较采用 t 检验。以P<0.05
为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组患儿阴茎松弛长度、阴茎直径、阴茎牵伸长度

比较 与治疗前比，治疗后两组患儿阴茎松弛长度、阴茎

直径、阴茎牵伸长度均增加，且观察组长于对照组，差异

均有统计学意义（均P<0.05），见表 1。
2.2 两组患儿睾丸横纵径比较 与治疗前比，治疗后两

组患儿睾丸横纵径均升高，且观察组高于对照组，差异均

有统计学意义（均P<0.05），见表 2。
表 1 两组患儿阴茎松弛长度、阴茎直径、阴茎牵伸长度比较 (  x ±s , cm)

组别 例数
阴茎松弛长度 阴茎直径 阴茎牵伸长度

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

对照组 25 2.50±0.41 3.04±0.62* 1.28±0.27 1.46±0.32* 4.26±0.52 5.46±0.51*

观察组 26 2.52±0.44 3.47±0.52* 1.26±0.25 1.78±0.46* 4.24±0.58 5.78±0.44*

t 值 0.168 2.688 0.275 2.873 0.129 2.402

P 值 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

注：与治疗前比，*P<0.05。



·79·

现代医学与健康研究

Modern Medicine and Health Research □□临床研究 /Clinical Research
2022 年第 6 卷第 14 期

2022 Vol.6 No.14

2.3 两组患儿性激素水平比较 与治疗前比，治疗后两

组患儿血清 T、FSH、LH 水平均升高，且观察组高于对照

组，差异均有统计学意义（均P<0.05），见表 3。
2.4 两组患儿生活质量比较 与治疗前比，治疗后 3 个

月两组患儿社会心理功能、生理心理健康、生活环境、生

活质量满意度、QLSCA 评分总分均高于治疗前，且观察组

高于对照组，差异均有统计学意义（均P<0.05），见表 4。
3 讨论

小儿阴茎发育不良的临床特点是阴茎短小，与正常儿

童相比差别明显，部分患儿阴茎隐匿于皮下，包皮口与阴

茎距离短，阴茎呈鸟嘴状或者小山丘样，严重者阴茎外观

仅为包皮，无法区别出阴茎形态，隐匿性阴茎患儿的阴茎

皮肤缺少，而阴茎体、海绵体发育正常。以往治疗方法为

手术治疗，部分患儿可达到较好的治疗效果，但对于肥胖

儿童由于耻骨前脂肪堆积，术后影响阴茎外观易产生心理

问题 [6]。因此，为隐匿性阴茎、阴茎短小等阴茎发育不良

的患儿寻找一种可替代手术治疗的方法尤为重要。注射用

重组人绒促性素具有促间质细胞激素的作用，特别是睾丸

间质细胞的活动，使其产生雄激素，促使性器官发育、成

熟 [7]；电磁波谱治疗仪核心部件治疗板是经 30 多种元素作

为涂层制作而成，在温度的作用下，能产生几十种元素，

对机体具有较好的生物学效应，另外其是利用红外线彩色

光谱磁场、热力等原理可调节患儿的内分泌功能，但单纯

调节激素水平治疗该疾病效果不明显。

男性性功能康复治疗仪配备负压吸引、水动按摩、强

水流刺激、药浴、波谱照射等治疗模式，可促使阴茎血管

扩张，加大加快血液流量，促进血液循环，增加阴茎海绵

体血容量和白膜厚度，改善阴茎根部纤维组织，使阴茎增

大增粗。另外，采用液态活化血管药丹参注射液对阴茎局

部刺激，可增加局部血液循环，促进阴茎发育，同时使局

部软组织功能增强 [8]。本研究结果显示，治疗后观察组患

儿阴茎松弛长度、阴茎直径、阴茎牵伸长度、睾丸横纵径

均长于对照组，提示男性性功能康复治疗仪可促进阴茎发

育不良患儿生长发育。

性激素对性器官的分化、发育具有很关键的作用，正

常情况下下丘脑脉冲性释放 LH、FSH，LH 刺激睾丸的间

质细胞产生 T，刺激睾丸迅速发育，但患儿下丘脑、垂体

或睾丸发育不良，导致促性腺激素分泌减少。男性 LH 由

脑垂体分泌，作用在睾丸的间质细胞，帮助合成 T，合成

的 T 一部分进入血液，另一部分在睾丸的局部，而 T 是维

表 3 两组患儿性激素水平比较 ( x ±s)

组别 例数
T(ng/mL) FSH(mIU/mL) LH(mIU/mL)

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

对照组 25 31.84±1.05 41.87±1.47* 3.36±0.52 5.40±0.52* 4.65±0.67 6.35±0.89*

观察组 26 31.85±1.04 43.92±1.38* 3.34±0.47 5.71±0.51* 4.71±0.64 6.92±0.81*

t 值 0..034 5.137 0.144 2.149 0.327 2.394

P 值 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

注：与治疗前比，*P<0.05。T：睾酮；FSH：促卵泡刺激素；LH：促黄体生成素。

表 4 两组患儿 QLSCA 评分比较 (  x ±s , 分 )

组别 例数
社会心理功能 生理心理健康 生活环境

治疗前 治疗后 3 个月 治疗前 治疗后 3 个月 治疗前 治疗后 3 个月

对照组 25 45.28±3.62 53.47±4.78* 19.44±2.51 23.25±2.98* 12.34±2.05 17.18±2.11*

观察组 26 45.66±3.59 67.85±4.15* 19.67±2.71 36.88±3.14* 12.86±2.02 25.97±2.65*

t 值 0.376 11.486 0.314 15.888 0.912 13.071

P 值 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

组别 例数
生活质量满意度 总分

治疗前 治疗后 3 个月 治疗前 治疗后 3 个月

对照组 25 12.59±1.85 16.24±2.05* 89.65±10.03 110.14±11.92*

观察组 26 12.94±2.01 25.83±2.42* 91.13±10.33 156.53±12.36*

t 值 0.646 15.241 0.519 13.635

P 值 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

注：与治疗前比，*P<0.05。QLSCA：儿童少年生活质量量表。

表 2 两组患儿睾丸横纵径比较 (  x ±s , cm)

组别 例数
睾丸横径 睾丸纵径

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

对照组 25 0.91±0.05 1.01±0.15* 1.53±0.29 1.78±0.38*

观察组 26 0.90±0.06 1.22±0.18* 1.51±0.26 2.09±0.47*

t 值 0.645 4.517 0.260 2.584

P 值 >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

注：与治疗前比，*P<0.05。
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持患儿发育的重要激素，若分泌不足，则会导致发育的迟

缓；垂体分泌的 FSH 作用于睾丸支持细胞，FSH 水平可作

为评价男性睾丸功能的重要指标 [9]。男性性功能康复治疗

仪是通过真空负压吸引力的交变作用，使其海绵体内的毛

细血管通透性增强，阴茎内损伤或闭塞的血管得以修复和

畅通，另外强水流刺激可以在真空负压吸引力的作用下，

对阴茎龟头进行反复冲击摩擦，以降低性神经末梢的兴奋

度；此外，男性性功能康复治疗仪还可刺激相关穴位，调

节大脑皮质功能，活跃脊髓性中枢系统 [10]。本研究结果显

示，治疗后观察组患儿血清 T、FSH、LH 水平及治疗后 3
个月QLSCA评分均高于对照组，表明使用男性性功能康复

治疗仪可调节阴茎发育不良患儿性激素水平，提高患儿生

活质量。治疗期间与治疗后需对患儿饮食结构进行调整，

多食高蛋白食物、蔬菜、水果，减少脂肪类食物摄入，每

天积极配合运动锻炼。

综上，采用男性性功能康复治疗仪治疗阴茎发育不良

患儿可促进阴茎的生长发育，调节患儿性激素水平，提高

患儿生活质量，建议临床进一步推广应用。
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