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中西医治疗小儿厌食症方法研究进展 
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【摘  要】小儿厌食症是儿科临床常见病，严重影响儿童正常的生长发育。目前，治疗小儿厌食症的方法主要有中医药疗法和西药疗法。中医药疗法主要包

括采用中药方剂、中成药治疗，及中医针刺、按摩、外敷等外治法。西药疗法主要包括采用肠道微生态调节剂、维生素补充剂、促进胃肠动力制剂等。中、西医

疗法各有优势，本文对治疗小儿厌食症的中西医疗法进行简要综述。 
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Abstract：Anorexia in children is a common clinical disease in pediatrics，which seriously affects the normal growth and development of children. At present，

the treatment of anorexia in children mainly includes traditional Chinese medicine and western medicine. Traditional Chinese medicine therapy mainly includes 

the use of traditional Chinese medicine，proprietary Chinese medicine，and external treatment such as acupuncture，massage，and external application. Western 

medicine therapy mainly includes the use of intestinal microecology regulators，vitamin supplements，and gastrointestinal motility promoting agents. Chinese 

medicine and western medicine have their own advantages. This article gives a brief review of Chinese and western medicine in treating infantile anorexia. 
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厌食症又称消化不良，主要症状表现为呕吐不止、食欲不振、腹泻、

便秘、腹痛、便血等。厌食症是儿科的多发病，常在 1 到 6 岁的儿童之

间发生。由于父母喂养孩子缺乏经验，饮食多样复杂，久而久之，容易

引起小儿厌食症。中医对小儿厌食症常通过调理脾胃等方法进行治疗，

现代西医常通过调整肠道微生态环境、促进胃动力等方法治疗。本文对

近年来中西医治疗小儿厌食症的方法进行综述。 

1.中医药治疗方法 

1.1 中药方剂 临床采用多种中药方剂治疗小儿厌食症。如调脾清热

汤、益津除脾开胃汤、开胃进食汤、儿食健宝汤、加味六君子汤、加减

四君子汤、加味桂枝汤、异功散、四逆散等。无论是经典方还是改良方，

治疗小儿厌食大都从脾胃入手，注重滋养、调理脾胃，调理脾胃升降。

上述各方剂的配伍组成及临床治疗有效率见表 1。 

1.2 中成药 采用中成药治疗小儿厌食症具有用药依从性好、起效快、

效果好等优点。临床常用于治疗小儿厌食症的中成药及其治疗有效率见

表 2。 

表 1  用于治疗小儿厌食症的中药方剂配伍、适应症、治疗有效率 

方剂名称 配伍组成 适应症 治疗有效率

调脾清热汤[1] 藿香、苍术、陈皮、茯芩、猪苓、泽泻、山药、乌梅、焦山楂、滑石、竹叶 脾胃阴虚 97.56% 

益津除痘脾开胃汤[2] 厚朴、铁皮石斛、白术、太子参、茯苓、炒枳壳枳壳、炒白扁豆、山楂 气阴两虚 93.30% 

开胃进食汤[3] 党参、生麦芽、茯苓、炙甘草、厚朴、陈皮、藿香、半夏、清香 脾胃气虚 96.00% 

儿食健宝汤[4] 山楂、五倍子、白木、半夏、独脚金、党参、茯苓 脾胃气虚 100% 

加味六君子汤[5] 木香，丁香，皱纹，莲子，厚朴，砂仁，麦芽，神曲 脾虚气滞 95.50% 

加减四君子汤[6] 人参、白术、茯苓炙、甘草、炒山楂、炒麦芽、陈皮、山药、红糖 虚积滞型 93.30% 

加味桂枝汤[7] 桂枝、甘草，太子参，白芍、焦白术、白扁豆、焦神曲，生姜，红枣。 脾虚气滞 96.00% 

异功散[8] 党参、白术、活灵，木香、白扁豆 脾胃气虚 96.67% 

四逆散[9] 柴胡、白芍、枳壳、茯苓、延胡索、白术 肝脾两虚 92.50% 

表 2  用于治疗小儿厌食症的中成药及其治疗有效率 

中成药名称 配方组成 适应症 治疗有效率

加味异功散[10] 党参、茯苓、炒白术、炙甘草、陈皮、石斛、酒女贞子、焦山楂、焦神曲、炒麦芽 脾胃气虚 96.10% 

枯草杆菌二联合菌胶囊[11] 屎肠球菌、枯草杆菌 营养不良 97.40% 

醒脾养儿颗粒[12] 一点红、毛大丁草、山栀茶、蜘蛛香 脾胃气虚 94.55% 

健脾消食方[13] 茯苓、陈皮、太子参、炒麦芽、炒白术、炒山楂、鸡内金、甘松、甘草 脾胃气虚 98.00%。

健脾四号合剂[14] 苍术、麦麸草、藿香、制厚朴、茯苓、黄芩、车前子 胃动力不足 86.70% 

1.3 中医外治法 中医外治法包括针刺、按摩、中药外敷等，效果明 显，无毒副作用，尤其适用于小儿厌食症治疗。何媛等[15]通过针刺四缝穴
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治疗脾功能不全或脾虚运动型的小儿厌食症，健脾开胃效果良好，总有

效率为 88.2%；该疗法能大大提高唾液淀粉酶的活性，从而促进胃泌素与

β-内啡肽的分泌，降低脊髓液瘦素水平，近而改善厌食症状。李桂华等
[16]以压迫脊柱、按摩腹部、推脾为核心的特定穴位按摩方法治疗小儿厌食

症，总有效率为 93.75%。何琴等[17]以董氏开胃散外敷神阙穴、命门穴治

疗湿食脾症小儿厌食症患者 42 例，总治疗有效率为 95.23%。可见，中医

外治法应用于小儿厌食疗效显著，且对服药困难或呕吐症状严重的患儿

具有治疗优势。 

2. 西药治疗方法 

2.1 调节肠道微生态制剂 高心静等[18]采用双歧杆菌活菌制剂治疗小

儿厌食症 43 例，服药 10 天总有效率为 73.1%，服药 20 天治疗总有效率

为 90.7%，服药 30 天总有效率为 95.35%。其治疗机制可能为促进了锌、

硒、碘、铁等多种微量元素的吸收利用，打破了厌食的恶性循环，促使

营养均衡。因此，双歧杆菌活菌制剂对营养缺乏、胃肠功能紊乱等引起

的小儿厌食症有较好的疗效。潘小萍等[19]采用培菲康三联活菌治疗小儿厌

食症，总有效率为 86%，且治疗后患者体重增加、体内微量元素、血红

蛋白浓度、红细胞计数、尿淀粉酶均有不同程度升高。 

2.2 微量元素和维生素制剂 小儿厌食与微量元素锌缺乏密切相关。

补锌药物常单独或与其他药物合用治疗小儿厌食。李桂玲[20]采用锌硒宝治

疗小儿厌食与偏食患者 80 例，治疗 4 周后总有效率为 55%。曾宏等[21]采

用儿宝颗粒联合锌硒宝治疗小儿厌食，治疗 1 个月后总有效率为 94.59%。 

2.3 促胃动力药物 姜秀菊[22]应用比福多素治疗小儿功能性消化不

良，服药 1 个月后，8 例初为面色淡黄、消瘦的患者食欲增加，肤色改善，

体重增加，均未见不良反应。比福多素是一种促胃肠道运动的药物，它

能促进胆碱能神经从肠肌间神经丛传递到胃平滑肌细胞上，从而加速胃

的排空，改善胃肠功能障碍，治疗神经性厌食症。黄燕玲等[23]采用西沙必

利治疗儿童厌食症，治疗总有效率为 92.5%，疗效显著。陈克威[24]研究表

明，西沙必利是一种新型促胃肠道动力制剂，其作用机制是刺激肠神经

肌间神经丛中的 5-HT4 受体，导致大量乙酰胆碱酶释放，从而促进胃肠

的消化动力。 

3. 结论 

小儿厌食症是当今儿科临床非常常见的一种疾病，严重影响着儿童的

正常生长和发育。目前有中西医治疗方法，其中中医药疗法主要包括采用

中药方剂、中成药治疗，及中医针刺、按摩、外敷等外治法。西药疗法主

要包括采用肠道微生态调节剂、维生素补充剂、促进胃肠动力制剂等。中

西医疗法各有优势，中医疗法虽治疗周期较长，但疗效好且不易复发。而

西医疗法具有治疗周期较短、起效快、服药依从性好等优势。因此，临床

中医生往往会采用中西医结合的方法达到有效的治疗效果。此外，合理的

喂养方法、健康的饮食和生活习惯，也可以在很大程度上预防小儿厌食症

的发生。因此，对家长进行适当的育儿宣教也是非常重要的。 
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