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盐酸托莫西汀胶囊在儿童多动症中的运用 
李岚 

(内蒙古精神卫生中心  内蒙古呼和浩特市新城区  010010) 

摘要：目的：对治疗儿童多动症的过程当中应用盐酸托莫西汀胶囊的作用进行分析研究。方法：从 2021 年 7 月至 2022 年 12 月在我院确诊
并接受治疗的患有多动症的儿童患者当中，随机无目的性地挑选 76 名参与到这一次的实验研究当中，所有参与实验研究的儿童患者均应用
盐酸托莫西汀胶囊治疗 3 个月，依据儿童多动症诊断以及类型划分，将参与实验研究的儿童患者分为多动组、注意力分散组以及混合组，
之后再将各个组按照年龄的不同分为学龄前组以及学龄期组，学龄前组儿童患者年龄小于 6 岁，学龄期组儿童患者年龄在 6 至 13 岁之间，
应用儿童行为量表以及监护人问卷进行评估，应用 tess 量表对不良反应进行监测。结果：儿童多动症患者的症状与年龄有着一定的关系，
学龄期组儿童患者各个类型疾病的症状都要比学龄前组儿童患者更加严重，从儿童行为量表与监护人问卷调查结果可以看到，盐酸托莫西
汀胶囊药物对各个年龄段的儿童多动症患者症状有较为明显的治疗效果，针对学龄期儿童的学习情况以及品德也有一定的改善效果，但是
对于各个组患者注意力不集中的改善效果并不明显，应用盐酸托莫西汀胶囊后产生的不良反应主要有食欲下降以及恶心等。结论：盐酸托
莫西汀胶囊针对不同年龄以及不同症状的多动症有较好的治疗效果，对学龄期以及冲动型症状的治疗效果最佳，治疗安全系数较高，在临
床中可以进行大范围推广应用。 
关键词：盐酸托莫西汀胶囊；多动症；治疗效果 

 
儿童多动症是学龄期以及学龄前年龄段儿童常见的一种心理

行为障碍疾病，这一种类型疾病的主要症状表现就是与儿童实际年
龄不相符的注意力不集中、多动、冲动等等，这些疾病症状表现会
一直延续到青少年时期，甚至有一部分患者成年后仍然有部分症
状，根据对这一类疾病的文献资料进行查阅可以看到，儿童多动症
在全球发病的几率约为 6%至 7%，并且男孩发病几率要高于女孩，
这一类型疾病一方面会影响到儿童的健康成长，另一方面，也会影
响到我国经济社会的持续健康发展，而且也与高犯罪率有一定的关
系，所以对儿童多动症进行治疗有较为重要的现实意义。当前针对
这一类疾病主要的治疗方式有药物治疗法、行为治疗法以及联合治
疗法，药物是治疗儿童多动症的基础，目前应用最为广泛的药物就
是盐酸托莫西汀胶囊，这一类药物治疗有效时间更长，没有成瘾性，
对患者产生的负面影响较小，也正因这些优势使得盐酸托莫西汀胶
囊开始广泛应用在儿童多动症治疗当中，但是这一类药物起效较
慢，并且会给患者胃肠道带来一定的负面刺激，除此之外，盐酸托
莫西汀胶囊目前只应用在 6 岁以上年龄的多动症患者当中，对于年
龄在 6 岁以下的患者应用这一类药物的有效性以及安全性目前尚未
得到验证，与此同时，对于不同症状表现的患者，应用盐酸托莫西
汀药物的治疗研究相对较少，基于此，本文对治疗儿童多动症的过
程当中应用盐酸托莫西汀胶囊的作用进行分析研究，从 2021 年 7
月至 2022 年 12 月在我院确诊并接受治疗的患有多动症的儿童患者
当中，随机无目的性地挑选 76 名参与到这一次的实验研究当中，
现将实验研究汇报如下： 

1 研究资料与研究方式 
1.1 研究资料。从 2021 年 7 月至 2022 年 12 月在我院确诊并接

受治疗的患有多动症的儿童患者当中，随机无目的性的挑选 76 名
参与到这一次的实验研究当中，参与这一次试验研究的标准为：第
一，经过我院诊断确诊患有儿童多动症的患者；第二，经监护人同
意自愿参与到这一次试验研究当中并对实验内容了解掌握的患者；
第三，智商检测得分大于 85 分的患者；第四，无其他危急重症的
患者。存在以下情况之一的不得参与到这一次实验研究当中：第一，
存在发育障碍问题的患者；第二，患有精神类疾病，无法与医护工
作人员正常交流的患者；第三，智力低下的患者；第四，患有精神
分裂症、抽动障碍的患者；第五，实验研究过程当中中途退出的患
者。对所有患者基础资料进行对比并没有发现明显差异，在统计学
科上不具备研究价值，所以可以进行对比。 

1.2 研究方法。经过儿童患者监护人同意之后，将所有参与实
验研究的 76 名患者依据儿童多动症诊断以及类型划分为多动组、
注意力分散组以及混合组，多动组有 24 名患者，注意力分散组有
28 名患者，混合组有 24 名患者，所有参与实验研究患者均服用盐
酸托莫西汀胶囊，治疗周期为 3 个月，应用儿童行为量表以及监护
人问卷调查表对儿童患者的行为能力进行评估，评估盐酸托莫西汀
胶囊对不同年龄以及不同症状患者的治疗效果，应用不良反应量表
对服用药物之后产生的不良反应进行评估。 

1.3 实验观察指标。第一是对治疗效果进行评估，在治疗前以
及治疗 3 个月之后对治疗效果进行评估，应用儿童行为量表以及监

护人调查问卷对患者行为进行评价，评估盐酸托莫西汀胶囊对不同
年龄以及不同症状患者的治疗效果；第二是对药物安全系数进行评
估，应用电话访问的形式，每两个星期对儿童患者服用药物过程当
中产生的不良反应进行询问记录，例如不良反应的类型、患者具体
的表现以及不良反应所持续的时间等等，应用不良反应量表对服用
药物之后产生的不良反应进行评估。 

1.4 统计学方法。将研究资料录入 SPSS25.0 软件进行统计处
理，计量资料（ sx ± ）和计数资料（%）的对比用 t、x²检验，
如果 p<0.05，则说明结果具有较大的差异，在统计学科上具有较高
的研究价值。 

2 结果 
2.1 儿童多动症患者类型与年龄相关性研究。应用儿童行为量

表对所有患者注意力不集中、多动以及冲动等症状进行评估，根据
评估结果可以看到，不同症状组儿童多动症患者学龄前以及学龄期
年龄儿童评分结果具有较大的差别，具体表现为：学龄期儿童多动
症患者要比学龄前儿童多动症患者注意力不集中评分更低，多动以
及冲动评分更高；注意力不集中为主型组的学龄期儿童患者要比学
龄前儿童患者的注意力不集中评分更高，多动以及冲动评分更低；
混合组注意力不集中评分学龄期儿童与学龄前儿童没有较为明显
的差异，但是学龄期儿童患者的多动以及冲动评分要比学龄前儿童
患者更低，详情见表一。 

表一 儿童行为量表盐酸托莫西汀治疗效果对比表 
注意力不集中评分 多动或者冲动评分 

组别 患者人数 
治疗前 

治疗 3 个月
后 

治疗前 
治疗 3 个月

后 

多动组      
学龄前 16 3.92±1.5 3.66±1.4 6.91±0.9 6.71±0.9 
学龄期 8 1.36±2.1 3.23±2.4 8.03±1.4 7.01±1.4 

合计 24 3.51±1.7 3.68±1.5 7.05±1.1 6.79±1.1 
混合组      
学龄期 14 7.31±1.2 7.26±1.2 7.37±1.2 7.42±1.2 
学龄期 10 7.35±1.4 7.24±1.2 7.05±0.8 6.85±1.1 

合计 24 7.33±1.2 7.29±1.1 7.31±1.1 7.11±1.2 
注意力不

集中组 
     

学龄期 12 6.82±0.7 6.85±0.8 3.71±0.8 3.66±0.8 
学龄期 16 7.21±1.1 7.14±1.1 3.26±1.5 3.17±1.6 

合计 28 7.06±0.9 7.01±1.1 3.41±1.4 3.31±1.5 
备注：与学龄前组相比，结果差异相对较大，在统计学科上具

有较高的研究价值，与治疗前组相比，结果同样差别较大，在统计
学科上具有较高的研究价值，p<0.05。 

2.2 药物治疗效果评估。每一组都应用盐酸托莫西汀胶囊 25 毫
克，治疗时间为 3 个月，应用儿童行为量表以及监护人调查问卷来
评价盐酸托莫西汀胶囊对患者行为的治疗效果。第一，儿童行为量
表评估结果，盐酸托莫西汀胶囊治疗前以及治疗 3 个月之后对各组
情况进行对比，可以看到多动或者冲动评分，多动组以及混合组患
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者评估分数与接受治疗之前相比有一定幅度的下降，注意力不集中
组患者治疗前后效果并不明显，对于注意力不集中的评估结果，每
一个组评分与治疗之前相比都没有明显的变化，这一结果说明药物
对于儿童患者多动以及冲动等类型症状治疗效果较为明显，对注意
力不集中症状治疗效果不明显。进一步对不同症状组不同年龄患者
多动、冲动评估结果进行对比分析可以明显看到，多动组患者评分
下降与年龄没有关联，不同年龄患者经过治疗之后都有一定幅度的
下降，混合组患者评估分数降低与年龄有一定的关联性，学龄期儿
童评估分数有一定幅度的下降，但是学龄前儿童并没有明显变化；
儿童多动症注意力不集中组评分，学龄前以及学龄期儿童与治疗前
相比都没有明显差异，这一结果证明对于多动组患者，该类药物的
治疗效果是否明显与年龄无关，任何年龄段的患者都有较为明显的
治疗效果，对于混合组的患者而言，学龄期患者治疗效果要比学龄
前患者治疗效果更加明显，任何年龄段的患者注意力不集中症状治
疗效果均不明显。另外，多动组当中学龄前患者注意力不集中评分
相较治疗前来说有一定的降低，详情见表一；第二，监护人问卷调
查结果，应用监护人调查问卷对各个组患者的行为进行评估，分数
结果与儿童行为量表评分结果一致。应用药物治疗之前与治疗 3 个
月之后每一组结果对比，可以看到多动组、混合组患者多动、冲动
评估分数与治疗前相比有一定幅度的降低，这说明药物对于多动、
冲动症状具有明显的治疗效果，尤其是多动组以及混合组患者的治
疗效果最好。 

2.3 药物应用安全性评估。通过电话访谈的方式，每两周应用
tess 量表记录患者服用药物之后产生的不良反应，根据实验结果可
以看到，所有患者产生的不良反应都是轻度或者是疑似的，没有应
用其他药物进行治疗，如果儿童患者对药物不耐受或者是监护人对
不良反应担心，则立即停止使用药物。如果儿童患者可以耐受，则
继续服用药物。Tess 量表结果显示，应用盐酸托莫西汀药物有 30.3%
的患者出现不良反应，主要的不良反应为恶心、食欲下降等等，其
次为嗜睡、头晕，并且不良反应持续的时间相对较长，存在时间最
长的不良反应症状为恶心，达到 8 周，最短的也持续 1 周左右。混
合组以及注意力不集中组患者出现的不良反应人数较多，多动组患
者出现不良反应的人数较少，详情见表二。 

表二 tess 量表不良反应发生情况表 
组别 

不良反
应类型 

患者人
数 

发生几率 
持续时

间 
年龄 

多动组 混合组 
注意力
不集中

组 

食欲不
振 

11 14.5% 
4.22±

2.6 
7.3±1.4 1 5 5 

恶心 5 6.6% 8.0±2.1 8.7±0.9 1 3 1 
呕吐 4 5.3% 5.1±4.4 8.1±4.3 0 4 0 
腹痛 3 3.9% 5.2±3.7 7.6±4.1 0 2 1 
消瘦 2 2.6% 1.2±0.8 8.6±3.6 0 2 0 
头晕 3 3.9% 2.4±2.1 6.6±3.8 0 3 0 
嗜睡 4 5.3% 2.3±0.4 7.2±3.1 1 3 0 
呆滞 2 2.6% 2 7 0 2 0 
腿疼 1 1.3% 2 8 0 1 0 
失眠 1 1.3% 2 8 0 1 0 

不良反
应总人

数 
23 30.3%      

应用药
物治疗
总人数 

76       

3 讨论 
儿童多动症是人类在儿童时期较为常见的一种精神障碍疾病，

当前医学领域对这一类型疾病的诊断以及类型划分标准尚未明确，
儿童多动症患者症状持续时间相对较长，可能会一直从儿童时期持
续到青少年时期，甚至个别患者在成年之后仍然具有相应的症状，
而且症状会随着患者年龄的增长而逐渐产生变化，也正是因为这些
原因导致儿童多动症诊断以及类型划分难度较大。根据相应的研究
结果可以看到，儿童多动症诊断与患者性别有一定的关系，男孩确
诊患有儿童多动症的几率要比女孩更高，一般来说男女患病的比例
为 4 比 1，在对症状进行划分的过程当中，男女比例也不尽相同，

在这一次实验研究结果当中，参与实验研究的患者男性数量要远远
大于女性数量，另外，有相关研究认为，儿童多动症的行为表现与
患者的年龄也有一定的关联，例如多动症患者与 6 至 9 岁正常儿童
在进行精细化操作时并没有表现出明显的差异，但是，10 至 13 岁
年龄段的多动症患者与同年龄的正常儿童相比，精细化操作试验则
需要更长的时间才可以完成，在这一次实验研究当中，患者症状表
现与年龄也表现出了一定的关联性，学龄前儿童患者主要的症状表
现为多动，学龄期儿童各种症状表现更加明显。 

盐酸托莫西汀是一种去甲肾上腺素再摄取抑制药物，这一种药
物对于患者注意力不集中以及多动症状有明显的治疗效果，盐酸托
莫西汀胶囊除了能够改善主要症状以外，长期服用还能够有效提高
儿童患者的其他功能，例如学习能力、社交能力、家庭关系、认知
能力以及执行能力等等，当前盐酸托莫西汀胶囊已经成为治疗儿童
多动症的主要药物，但是盐酸托莫西汀对学龄前儿童以及不同类型
症状的治疗研究相对较少，在本次实验研究当中，儿童多动症患者
的症状与年龄有着一定的关系，学龄期组儿童患者各个类型疾病的
症状都要比学龄前组儿童患者更加严重，从儿童行为量表与监护人
问卷调查结果可以看到，盐酸托莫西汀胶囊药物对各个年龄段的儿
童多动症患者症状有较为明显的治疗效果，针对学龄期儿童的学习
情况以及品德也有一定的改善效果，但是对于各个组患者注意力不
集中的改善效果并不明显，应用盐酸托莫西汀胶囊后产生的不良反
应主要有食欲下降以及恶心等等。盐酸托莫西汀胶囊对学龄前儿童
以及学龄期儿童冲动或者多动症状有明显地改善，并且对学龄期儿
童患者的学习能力以及道德品行等其他问题也有一定的治疗效果，
但是对不同年龄患者注意力不集中问题治疗效果并不明显。 

药物的安全性是进行药物研究和应用的关键因素之一，因此药
物研究中对药物安全性的评估和研究显得尤为重要。据研究结果显
示，针对某种药物，主要的不良反应包括恶心、食欲下降等消化系
统相关反应，以及嗜睡、头晕等神经系统相关反应。这些不良反应
的持续时间相对较长，其中持续时间最长的不良反应症状为恶心，
达到了 8 周之久，同时也存在一些不良反应症状持续时间较短的情
况，持续时间最短的为约 1 周左右。此外，研究还发现，混合组以
及注意力不集中组患者出现的不良反应人数相对较多，而多动组患
者出现不良反应的人数相对较少。这些研究结果为药物的安全性评
估和药物的合理应用提供了重要的参考。同时也需要注意，药物的
不良反应可能会因人而异，因此在使用药物时应根据医生的指导和
个体情况进行用药，避免出现不良反应等情况。 

4 结语 
综上所述，盐酸托莫西汀胶囊针对不同年龄以及不同症状的多

动症有较好的治疗效果，对学龄期以及冲动型症状的治疗效果最
佳，治疗安全系数较高，可以进行大范围推广应用。 
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