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醒脾养胃中药膏方
治疗儿童厌食症的临床研究*

梁 京，马翠翠，段航星，黄 倩，张 旭，王洪岗

（石家庄市妇幼保健院，河北 石家庄 050000）

[摘要] 目的：观察醒脾养胃中药膏方联合葡萄糖酸钙锌口服溶液治疗儿童厌食症的效果。方法：76例厌食

症患儿随机分为对照组和膏方组，每组38例，膏方组给予自拟中药膏剂联合常规治疗，对照组给予常规治疗，疗

程4周。治疗前后分别对两组患儿中医症状积分、临床疗效、血清胃泌素（GAS）、胆囊收缩素（CCK）、血红蛋白

（HGB）、钙离子（Ca2+）及锌离子（Zn2+）变化进行统计，并检测肝肾功能。结果：膏方组临床疗效优于对照组（ 约

0.05）。治疗结束后，两组患儿血清GAS、HGB较治疗前升高，中医症状积分、血清CCK较治疗前下降，差异均有统

计学意义（ 约0.05），且治疗组优于对照组（ 约0.05）。肝、肾功能检测结果证实两组患儿均未发生不良反应。治疗

结束后4周两组患儿复发率比较，差异无统计学意义（ 跃0.05）。治疗结束后12周膏方组复发率低于对照组（ 约

0.05）。结论：醒脾养胃中药膏方联合微量元素补充剂可明显改善患儿临床症状，改善胃肠激素水平，提高微量元

素和血红蛋白水平，降低复发率。
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Clinical Study on Xingpi Yangwei Chinese Herbal Ointment (醒脾养胃中药膏方)

in Treatment of Children Anorexia

[Abstract] Objective: To observe the effect of Xingpi Yangwei Chinese herbal ointment combined with Calcium

zinc gluconate oral solution on children with anorexia. Methods: Totally 76 children with this disease were randomly

divided into control group and ointment group, 38 cases in each group. The ointment group was given self-made

Xingpi Yangwei Chinese herbal ointment combined with conventional treatment. The control group was given routine

treatment, and the course of treatment was 4 weeks. Before and after treatment, the Chinese medicine symptom

scores, clinical efficacy, serum gastrin (GAS), cholecystokinin (CCK), hemoglobin (HGB), trace elements calcium

ion (Ca2
+) and zinc ion (Zn2

+) were statistically analyzed in the two groups. Liver and kidney functions were also

detected. Results: The ointment group showed better treatment effect than control group ( <0.05). After the treatment,

the GAS and HGB increased in two groups, while Chinese medicine symptom scores and CCK decreased, with

statistically significant difference ( <0.05). There were no serious adverse reactions in either group of patients.

There was no significant difference in the recurrence rate between the two groups at the 4th week after treatment ( >

0.05). The ointment group showed lower recurrence rate than control group at 12th weeks after the treatment ( <

0.05). Conclusion: Xingpi Yangwei Chinese herbal ointment combined with trace element supplements can significantly

improve the clinical symptoms of children, improve the levels of gastrointestinal hormones, increase the levels of

trace elements and hemoglobin and reduce the probability of recurrence.
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儿 童 厌 食 症 是 一 种 以 食 欲 降 低 甚 至 拒 绝 进 食 为 主 要 表

现 的 慢 性 消 化 功 能 紊 乱 疾 病 。 好 发 于 1~6 岁 儿 童 ， 我 国 学 龄 前

儿 童 发 病 率 为 12.1%~34.3% ， 且 城 市 高 于 农 村 地 区 [1]。 本 病 轻

者 无 特 殊 不 适 ， 重 者 可 致 佝 偻 、 贫 血 、 微 量 元 素 缺 乏 、 免 疫 功

能 低 下 等 ， 影 响 儿 童 生 长 发 育 [2-3]。 现 代 医 学 认 为 该 病 的 病 因

较 为 复 杂 [4]， 随 着 研 究 的 深 入 ， 儿 童 厌 食 症 的 研 究 已 扩 展 至 食

欲 控 制 中 枢 - 脑 肠 轴 - 脑 肠 肽 等 微 观 领 域 [5]。 西 医 治 疗 以 补 锌 、

调 整 肠 道 微 生 态 、 促 进 胃 肠 动 力 为 主 ， 但 效 果 一 般 且 易 反 复 。

中 医 学 擅 于 从 整 体 出 发 ， 辨 证 论 治 。 《 灵 枢 》 有 述 ： “ 脾 气 通 于

口 ， 脾 和 则 口 能 知 五 谷 。 ” 儿 童 脏 腑 娇 柔 形 体 未 充 ， 脾 常 不 足 ，

怯 弱 易 惊 。 笔 者 在 临 床 工 作 逾 10 年 期 间 ， 以 醒 脾 养 胃 为 治 疗

大 法 ， 以 儿 童 易 于 接 受 的 膏 方 为 剂 型 ， 联 合 微 量 元 素 补 充 剂

治 疗 儿 童 厌 食 症 的 临 床 疗 效 较 好 。 现 报 告 如 下 。

1 资料与方法

1.1 诊断标准

1.1.1 西 医 诊 断 标 准 参 照 《 中 国 进 食 障 碍 防 治 指 南 解 读 》 [6]

中 小 儿 厌 食 症 诊 断 标 准 ： （ 1） 食 欲 不 振 ， 见 食 不 贪 ， 长 期 摄 入

量 下 降 ， 摄 入 量 较 发 病 前 降 低 1/3~1/2 以 上 ， 发 病 时 间 逸2 个 月 ，

且 排 除 机 体 其 他 系 统 疾 病 ； （ 2） 出 现 体 质 量 减 轻 或 增 长 停 滞 ，

具 有 不 当 喂 养 或 不 良 饮 食 习 惯 史 。

1.1.2 中 医 诊 断 标 准 参 照 《 中 医 儿 科 学 》 [7]中 关 于 小 儿 厌 食

症 脾 胃 不 和 证 诊 断 标 准 。 主 症 ： 食 欲 不 振 、 乏 力 。 次 症 ： 腹 胀 、

便 溏 。 指 纹 淡 红 ， 舌 质 红 或 淡 红 ， 苔 白 腻 或 薄 白 ， 脉 滑 。 主 症 垣1

项 次 症 结 合 指 纹 或 舌 脉 可 辨 为 脾 胃 不 和 证 。

1.2 纳入标准 符 合 以 上 中 、 西 医 诊 断 标 准 ； 年 龄 3~6 岁 ； 病

程 逸2 个 月 ； 近 2 周 未 采 取 治 疗 或 外 治 法 影 响 食 欲 ； 患 儿 家 属

知 情 并 自 愿 加 入 本 研 究 并 签 署 知 情 同 意 书 。

1.3 排除标准 对 该 研 究 中 已 知 药 物 或 成 分 有 过 敏 史 ； 其 他

器 质 性 或 心 理 性 疾 病 导 致 的 厌 食 ； 合 并 其 他 系 统 严 重 疾 病 者

如 心 脏 、 脑 、 肝 、 肾 疾 患 ； 未 依 照 规 定 治 疗 等 影 响 结 果 判 定 者 ；

正 在 参 加 其 他 药 物 临 床 试 验 者 。

1.4 研究对象 本 临 床 研 究 经 石 家 庄 市 妇 幼 保 健 院 伦 理 委

员 会 审 查 通 过 （ 编 号 ： 202046） 。 选 取 2019 年 1 月 至 2020 年 6 月

来 我 院 中 医 儿 科 门 诊 就 诊 的 76 例 儿 童 厌 食 症 患 者 ， 采 用 随 机

数 字 表 法 分 成 对 照 组 和 膏 方 组 ， 各 38 例 。

1.5 研究方法 两 组 患 儿 均 给 予 常 规 指 导 ， 如 正 确 喂 养 、 调

节 饮 食 、 纠 正 偏 食 养 成 良 好 的 饮 食 和 生 活 习 惯 等 。

1.5.1 对 照 组 给 予 葡 萄 糖 酸 钙 锌 口 服 溶 液 （ 澳 诺 中 国 制 药

公 司 ， 国 药 准 字 H20013241） ， 10 mL/d ， 分 2次 ， 饭 后 服 。

1.5.2 膏 方 组 在 对 照 组 的 基 础 上 联 合 自 拟 醒 脾 养 胃 中 药

膏 剂 ， 具 体 组 成 如 下 ： 山 药 20 g ， 薏 苡 仁 15 g ， 白 术 12 g ， 陈 皮

12 g ， 茯 苓 20 g ， 白 豆 蔻 10 g ， 木 香 6 g ， 藿 香 9 g ， 佩 兰 12 g ， 厚

朴 12 g ， 枳 实 12 g， 淡 豆 豉 6 g ， 山 楂 15 g ， 神 曲 15 g， 麦 芽 10 g ， 半

夏 10 g ， 鸡 内 金 15 g。 上 述 中 药 饮 片 均 来 自 石 家 庄 市 妇 幼 保 健

院 药 房 ， 由 广 州 晨 雕 机 械 设 备 有 限 公 司 生 产 的 CYJ-2+1型 全 自

动 双 缸 中 药 煎 药 机 统 一 煎 煮 ， 熬 至 药 液 出 现 挂 壁 状 态 后 加 冰

糖 500 g 、 黄 酒 少 量 熬 制 收 膏 。 临 证 加 减 ： 气 血 不 足 加 阿 胶 10 g，

乏 力 倦 怠 者 ， 加 党 参 12 g； 腹 胀 明 显 者 ， 加 焦 槟 榔 15 g； 卫 表 不

固 易 感 冒 者 ， 加 黄 芪 12 g 、 防 风 12 g ； 多 汗 易 惊 者 加 煅 龙 骨

15g、 煅 牡 蛎 15g、 浮 小 麦 12g。 膏 剂 分 装 成 小 袋 ， 每 袋 15mL。 1袋 /次 ，

2 次 /d 。

两 组 患 儿 均 连 续 治 疗 4周 。

1.6 观察指标

1.6.1 中 医 症 状 积 分 参 照 《 中 药 新 药 临 床 研 究 指 导 原 则

（ 试 行 ） 》 [8] 在 治 疗 前 后 分 别 积 分 。 主 症 （ 食 欲 不 振 、 乏 力 ） 根 据

无 、 轻 、 中 、 重 ， 分 别 计 为 园 、 圆、 源 、 远 分 ， 次 症 （ 腹 胀 、 便 溏 ） 根 据

无 、 轻 、 中 、 重 ， 分 别 计 园 、 员、 圆 、 猿 分 ， 舌 苔 、 脉 象 具 体 描 述 ， 不 计

分 。 具 体 分 级 标 准 如 下 ： （ 1） 食 欲 不 振 ， 轻 度 ： 进 食 量 有 减 少 ，

但 较 日 常 食 量 减 少 约 不 足 1/3 ； 中 度 ： 进 食 减 少 ， 约 日 常 进 食 量

的 1/3~2/3； 重 度 ： 进 食 减 少 量 大 于 日 常 饮 食 量 的 2/3。 （ 2） 乏 力 ：

轻 度 ， 自 觉 乏 力 ， 休 息 可 缓 解 ； 中 度 ， 乏 力 较 明 显 ， 休 息 后 不 能

缓 解 ， 日 常 活 动 可 正 常 进 行 ； 重 度 ， 乏 力 明 显 ， 影 响 正 常 生 活 。

（ 3） 腹 胀 ： 轻 度 ， 偶 有 发 作 ； 中 度 ， 腹 胀 持 续 ， 但 可 用 药 治 疗 后

缓 解 ； 重 度 ， 腹 胀 持 续 但 用 药 治 疗 仍 不 缓 解 。 （ 4） 便 溏 ： 轻 度 ，

偶 有 便 溏 ； 中 度 ， 持 续 便 溏 但 药 物 治 疗 有 效 ； 重 度 ， 持 续 便 溏

且 常 规 药 物 治 疗 不 能 好 转 。

1.6.2 临 床 疗 效 参 照 文 献 [8] 判 定 临 床 疗 效 。 （ 1） 治 愈 ： 治

疗 后 体 征 、 症 状 基 本 消 失 ， 症 状 积 分 降 低 逸95% ； （ 2） 显 效 ： 体

征 、 症 状 显 著 改 善 ， 症 状 积 分 降 低 逸75% ， 约95% ； （ 3） 有 效 ： 体

征 、 症 状 有 所 改 善 ， 症 状 积 分 降 低 逸30% ， 约75% ； （ 4） 无 效 ： 体

征 、 症 状 无 好 转 ， 症 状 积 分 降 低 约30% 。 总 有 效 率 （ %） =（ 治 愈 例

数 +显 效 例 数 +有 效 例 数 ） /总 例 数 伊100%。

1.6.3 血 液 指 标 治 疗 前 后 分 别 检 测 两 组 患 儿 血 清 胃 泌 素

（ GAS） 、 胆 囊 收 缩 素 （ CCK） 、 血 红 蛋 白 （ HGB） 水 平 。 抽 取 患 儿

空 腹 静 脉 血 3~5 mL， 2 000 r/min 离 心 后 ， 采 用 上 海 研 卉 生 物 公

司 提 供 的 试 剂 盒 ， 用 ELISA 法 检 测 血 清 中 GAS 水 平 ； 采 用 日 本

索 尼 微 电 脑 全 自 动 计 数 仪 运 用 放 射 免 疫 法 测 量 CCK 水 平 ，

HGB 水 平 采 用 由 美 国 贝 克 曼 公 司 生 产 的 dxH800 血 细 胞 分 析

仪 检 测 。

1.6.4 微 量 元 素 治 疗 前 后 分 别 采 集 两 组 患 儿 清 晨 空 腹 静

脉 血 ， 应 用 南 京 迈 瑞 公 司 的 BS-350s 全 自 动 生 化 分 析 仪 检 测

血 清 微 量 元 素 Ca2+和 Zn2+水 平 。

1.6.5 复 发 率 及 不 良 反 应 治 疗 结 束 后 4 周 和 12 周 进 行 门 诊

或 者 电 话 随 访 ， 随 访 两 组 患 儿 是 否 复 发 并 统 计 ， 分 别 计 算 两

组 患 儿 复 发 率 。 两 组 患 儿 在 治 疗 前 后 分 别 进 行 肝 肾 功 能 检 测 ，

采 用 南 京 迈 瑞 公 司 的 BS-350s 全 自 动 生 化 分 析 仪 进 行 ， 记 录

是 否 有 不 良 反 应 发 生 。

1.7 统计学方法 所 有 统 计 学 数 据 采 用 SPSS 22.0 软 件 处

理 ， 计 量 资 料 符 合 正 态 分 布 ， 以 （ x依s） 表 示 ， 组 内 治 疗 前 后 比 较

采 用 配 对 t检 验 ， 组 间 比 较 采 用 成 组 t检 验 。 计 数 资 料 采 用 例 数 /

百 分 率 表 示 ， 组 间 比 较 采 用 字2 检 验 。 约0.05 为 差 异 有 统 计 学

意 义 。

2 结 果

2.1 两组患儿基线资料比较 对 照 组 脱 落 1 例 ， 膏 方 组 脱 落

2 例 ， 最 终 对 照 组 纳 入 37 例 ， 膏 方 组 纳 入 36 例 。 两 组 患 儿 性 别 、

病 程 及 年 龄 等 基 线 资 料 比 较 ， 差 异 均 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ，
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具 有 可 比 性 。 （ 见 表 1）

表 1 两组患儿基线资料比较

性 别 （ 例 ）

男 女

对 照 组 37 17 20 3.11依0.77 3.75依0.81

膏 方 组 36 17 19 3.39依0.82 3.85依0.78

检 验 统 计 量 字2=0.012 t=0.605 t=1.840

0.913 0.547 0.067

2.2 两组患儿治疗前后中医症状积分比较 组 内 比 较 ， 治 疗

后 除 对 照 组 患 儿 有 便 溏 症 状 外 ， 其 余 症 状 均 较 治 疗 前 明 显 改

善 ， 尤 其 是 膏 方 组 在 改 善 食 欲 不 振 、 便 溏 症 状 方 面 效 果 显 著 。

组 间 比 较 ， 治 疗 前 两 组 患 儿 各 症 状 积 分 及 总 积 分 比 较 ， 差 异

无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ， 治 疗 后 膏 方 组 患 儿 食 欲 不 振 、 腹 胀 、

便 溏 及 总 积 分 均 低 于 对 照 组 （ 约0.05 或 约0.01） ， 说 明 两 组 治

疗 均 可 改 善 患 儿 症 状 ， 且 膏 方 组 优 于 对 照 组 。 （ 见 表 2）

表 2 两组患儿治疗前后中医症状积分比较 （x依s，分）

组 别 时 间 食 欲 不 振 乏 力 腹 胀 便 溏 总 积 分

对 照 组 治 疗 前 3.63依1.16 3.32依1.05 1.43依0.46 1.41依0.88 9.79依1.79

治 疗 后 1.02依0.68a 1.08依0.70a 0.79依0.27a 1.06依0.84 3.95依0.97a

膏 方 组 治 疗 前 3.58依1.07 3.29依1.13 1.68依0.39 1.33依0.69 9.88依1.84

治 疗 后 0.43依0.23ac 0.95依0.57a 0.41依0.19ab 0.49依0.36ac 2.28依0.61ac

注：与治疗前比较，a 约0.01；与对照组比较，b 约0.05，c 约0.01

2.3 两组患儿临床疗效比较 膏 方 组 总 有 效 率 高 于 对 照 组

（ <0.05） ， 表 明 葡 萄 糖 酸 钙 锌 口 服 溶 液 联 合 醒 脾 养 胃 中 药 膏

方 治 疗 儿 童 厌 食 症 临 床 疗 效 优 于 单 纯 葡 萄 糖 酸 钙 锌 口 服 溶

液 治 疗 。 （ 见 表 3）

表 3 两组患儿临床疗效比较 [例(%)]

组 别 例 数 治 愈 显 效 有 效 无 效 总 有 效

对 照 组 37 9（ 24.32） 11（ 29.72） 6（ 16.21） 11（ 29.7） 26（ 70.27）

膏 方 组 36 16（ 44.44） 11（ 30.56） 5（ 13.89） 4（ 11.11） 32（ 88.89）

字2 3.874

0.049

2.4 两组患儿血液指标比较 治 疗 前 ， 两 组 患 儿 血 清 GAS 、

CCK、 HGB水 平 比 较 ， 差 异 均 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ； 治 疗 后 ，

两 组 患 儿 血 清 GAS 、 HGB 水 平 均 上 升 ， CCK 水 平 下 降 ， 且 膏 方

组 变 化 更 明 显 ， 差 异 均 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） 。 （ 见 表 4）

表 4 两组患儿 GAS、CCK及 HGB水平比较 （x依s）

GAS（ pg/mL） CCK（ pg/mL） HGB（ g/L）

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

对 照 组 37 24.53依4.06 30.17依3.82a 15.08依0.79 5.13依0.33a 98.4依5.07 116.92依9.91a

膏 方 组 36 26.72依4.28 37.06依4.16ab 16.01依0.82 4.50依0.26ab 98.73依6.11 125.46依13.12ab

注：与治疗前比较，a 约0.05，与对照组比较，b 约0.05

2.5 两组患儿微量元素水平比较 治 疗 前 ， 两 组 患 儿 血 清 Ca2+、

Zn2+水 平 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 治 疗 后 ， 两 组 患

儿 血 清 Ca2+、 Zn2+水 平 较 治 疗 前 均 有 所 提 升 ， 且 膏 方 组 患 儿 血

清 Ca2+、 Zn2+水 平 升 高 更 明 显 ， 差 异 均 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） 。

（ 见 表 5）

2.6 复发率和不良反应 治 疗 结 束 后 4 周 两 组 患 儿 复 发 率 比

较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 治 疗 结 束 后 12 周 膏 方 组 复 发

率 低 于 对 照 组 （ 约0.05） 。 两 组 患 儿 在 入 组 前 、 治 疗 结 束 后 均 接

受 肝 、 肾 功 能 检 测 ， 指 标 均 在 正 常 范 围 ， 均 无 肝 肾 功 能 损 伤 的

不 良 反 应 发 生 。

表 5 两组患儿 Ca2+、Zn2+水平比较 （x依s，滋mol/L）

Ca2+ Zn2+

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

对 照 组 37 1.53依0.66 1.71依0.29a 71.79依6.08 78.46依5.31a

膏 方 组 36 1.62依0.30 1.92依0.28a b 72.02依6.17 84.29依4.75a b

注：与治疗前比较，a 约0.05，与对照组比较，b 约0.05

表 6 两组患儿复发情况比较

时 间 组 别 例 数 复 发 （ 例 ） 未 复 发 （ 例 ） 复 发 率 （ %） 字2

治 疗 后 结 束 4周 对 照 组 37 2 35 5.41 0.325 0.572

膏 方 组 36 1 35 2.78

治 疗 结 束 后 12周 对 照 组 37 8 29 21.62 3.984 0.046

膏 方 组 36 2 34 5.56a

注：与对照组比较，a 约0.05

3 讨 论

儿 童 厌 食 症 病 因 较 为 复 杂 ， 现 代 医 学 认 为 该 病 的 发 生 与

胃 肠 动 力 不 足 、 胃 肠 黏 膜 结 构 欠 佳 、 消 化 酶 分 泌 相 对 不 足 或

活 性 不 足 、 微 量 元 素 的 缺 乏 、 胃 肠 激 素 紊 乱 、 肠 道 菌 群 失 衡 、

幽 门 螺 旋 杆 菌 感 染 等 因 素 [9-10]有 关 。 下 丘 脑 作 为 机 体 的 摄 食 中

枢 ， 由 下 丘 脑 外 侧 区 、 腹 内 侧 区 、 室 旁 核 及 弓 状 核 等 关 键 区 构

成 。 有 研 究 [11]通 过 对 比 厌 食 症 儿 童 及 正 常 儿 童 的 头 颅 核 磁 共

振 ， 发 现 厌 食 症 患 儿 的 下 丘 脑 外 侧 区 及 室 旁 核 信 号 较 正 常 低 ，

而 腹 内 侧 信 号 较 高 。 另 有 学 者 [12]发 现 降 低 大 鼠 的 腹 内 侧 区 神

经 核 团 对 胃 肠 神 经 摄 食 信 号 的 敏 感 度 可 促 进 大 鼠 食 欲 。 从 神

经 解 剖 和 中 枢 角 度 证 实 厌 食 症 的 发 生 与 下 丘 脑 密 切 相 关 。 另

外 ， 随 着 20 世 纪 80 年 代 脑 - 肠 轴 理 论 的 提 出 ， 这 一 大 脑 和 肠 道

功 能 双 向 整 合 的 信 息 系 统 之 间 的 交 互 作 用 [13-14] 也 得 到 了 进 一

步 发 展 。 肠 道 菌 群 是 脑 - 肠 轴 的 重 要 “ 联 络 员 ” ， 它 通 过 刺 激 或

者 调 节 肠 道 的 内 分 泌 细 胞 使 之 分 泌 神 经 递 质 ， 从 而 调 节 胃 肠

道 功 能 。 而 这 一 理 论 笔 者 认 为 与 中 医 的 整 体 观 念 不 谋 而 合 。

人 体 作 为 一 个 相 互 联 系 共 存 的 有 机 整 体 ， 微 生 态 平 衡 与 各 个

层 次 的 脑 -肠 轴 成 员 密 切 相 关 [14]， 微 生 态 失 衡 则 会 影 响 神 经 中

枢 对 消 化 系 统 的 调 节 作 用 。 当 前 现 代 医 学 治 疗 儿 童 厌 食 症 往

往 从 促 进 胃 肠 动 力 、 根 除 幽 门 螺 旋 杆 菌 、 补 充 微 量 元 素 、 补 充

消 化 酶 及 维 持 肠 道 微 生 态 [15]的 角 度 出 发 ， 取 得 了 一 定 的 疗 效 。

胃 泌 素 （ GAS） 是 一 种 主 要 由 胃 窦 分 泌 的 胃 肠 激 素 ， 有 促

胃 蛋 白 酶 分 泌 、 促 进 肠 道 运 动 的 作 用 。 在 厌 食 症 患 儿 的 临 床

研 究 中 发 现 该 激 素 分 泌 减 少 [16]。 胆 囊 收 缩 素 （ CCK） 是 一 种 肽

类 激 素 ， 它 与 其 受 体 结 合 后 ， 作 用 于 神 经 、 消 化 、 心 血 管 等 多

个 靶 系 统 [17]， 在 消 化 系 统 中 ， 它 承 担 着 类 似 “ 兴 奋 饱 食 感 中 枢 ”

信 号 的 作 用 ， 即 在 食 欲 调 控 因 子 中 具 有 抑 制 作 用 的 脑 肠 肽 ，

参 与 摄 食 调 节 过 程 [18]。 符 日 明 等 [19]研 究 证 实 ， 厌 食 症 患 儿 病 情

严 重 程 度 与 血 清 CCK水 平 呈 负 相 关 。 钙 、 锌 为 人 体 几 乎 所 有 生

命 活 动 所 必 需 。 其 中 ， 经 口 摄 入 是 人 体 钙 的 全 部 来 源 。 因 此 厌

食 症 儿 童 若 长 期 不 能 纠 正 ， 钙 摄 取 不 足 ， 可 能 导 致 营 养 性 佝

偻 病 的 发 生 [20]。 锌 参 与 人 体 众 多 生 化 生 理 过 程 ， 锌 缺 乏 可 导 致

机 体 发 育 迟 缓 、 易 感 染 、 性 发 育 迟 滞 、 异 食 癖 等 [21]。 锌 的 缺 乏 还

可 减 缓 舌 味 蕾 细 胞 的 代 谢 ， 使 味 觉 的 敏 感 程 度 下 降 ， 加 重 厌

组 别 例 数 年 龄 （ x依s ， 岁 ） 病 程 （ x依s ， 年 ）

组 别 例 数

组 别 例 数
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食 [22]。 本 研 究 结 果 表 明 ， 膏 方 组 患 儿 的 血 清 GAS 、 血 红 蛋 白

（ HGB） 、 微 量 元 素 钙 离 子 （ Ca2+） 及 锌 离 子 （ Zn2+） 水 平 高 于 对 照

组 ， 同 时 CCK水 平 更 低 ， 临 床 有 效 率 更 高 。

中 医 学 将 本 病 归 于 “ 食 滞 ” “ 脾 虚 ” 范 畴 ， 病 变 脏 腑 为 脾

胃 。 小 儿 脏 腑 稚 嫩 ， 食 不 知 节 ， 饥 饱 无 度 ， 或 他 病 伤 脾 ， 或 先 天

不 足 ， 均 可 损 脾 伤 胃 ， 食 不 能 化 导 致 厌 食 。 治 病 求 本 ， 应 以 健

脾 开 胃 立 法 ， 加 以 辨 气 血 阴 阳 的 亏 虚 从 而 施 调 补 之 法 ， 并 注

意 小 儿 脏 器 轻 灵 ， 随 拨 随 应 ， 消 导 之 剂 不 宜 峻 烈 ， 补 益 不 宜 生

内 火 ， 养 阴 而 不 过 于 滋 腻 ， 燥 湿 不 宜 过 温 。 本 方 配 伍 精 细 ， 方

用 陈 皮 、 枳 实 、 藿 香 、 佩 兰 醒 脾 和 中 为 君 ， 厚 朴 、 木 香 、 莱 菔 子

理 气 宽 中 ， 脾 土 喜 燥 ， 予 半 夏 、 白 术 燥 湿 兼 有 降 逆 为 臣 ， 茯 苓 、

山 药 、 薏 苡 仁 、 白 豆 蔻 健 脾 祛 湿 ， 淡 豆 豉 清 热 除 烦 ， 山 楂 、 神

曲 、 麦 芽 、 鸡 内 金 消 食 开 胃 ， 共 为 佐 使 。 全 方 化 滞 消 导 ， 醒 脾 开

胃 ， 寓 补 于 清 ， 符 合 小 儿 “ 脏 腑 娇 嫩 ” “ 易 虚 易 实 ” 的 生 理 特 点 ，

稍 补 其 不 足 ， 以 达 到 救 弊 补 偏 ， 平 衡 虚 实 的 目 的 。 膏 方 在 慢 性

虚 损 类 疾 病 中 有 着 独 特 的 优 势 [23-24]， 且 药 味 多 ， 功 效 全 ， 口 感

佳 。 名 医 秦 伯 未 老 先 生 善 调 补 脾 胃 膏 方 [25]， 指 出 膏 方 另 有 “ 救

偏 却 病 ” 之 意 。 厌 食 症 患 儿 素 来 脾 胃 不 足 ， 或 有 内 滞 ， 膏 方 不

仅 可 以 补 虚 ， 更 可 调 整 中 焦 气 机 ， 使 之 畅 达 ， 从 而 达 到 醒 脾 养

胃 之 效 。 另 膏 方 在 熬 制 过 程 中 加 入 冰 糖 或 麦 芽 糖 等 辅 料 ， 较

日 常 中 药 汤 剂 口 感 更 甜 ， 且 为 密 封 小 包 装 ， 便 携 易 存 ， 患 儿 及

家 长 接 受 度 高 。

本 研 究 结 果 显 示 ， 葡 萄 糖 酸 钙 锌 口 服 溶 液 联 合 醒 脾 养 胃

中 药 膏 方 可 更 有 效 地 改 善 厌 食 症 患 儿 的 中 医 症 状 ， 临 床 疗 效

高 ， 复 发 率 低 ， 安 全 性 好 。 具 体 可 能 与 如 下 因 素 有 关 ： （ 1） 调 节

胃 肠 激 素 水 平 ， 促 进 食 欲 因 子 ， 改 善 胃 肠 道 功 能 ； （ 2） 提 高 血

清 微 量 元 素 水 平 ， 改 善 贫 血 状 态 。 对 照 组 患 儿 同 时 给 予 微 量 元

素 补 充 剂 ， 证 实 中 药 在 促 进 微 量 元 素 的 吸 收 方 面 [22,26-27] 表 现 更

优 。 综 上 ， 醒 脾 养 胃 膏 方 联 合 微 量 元 素 补 充 剂 在 纠 正 儿 童 厌

食 症 方 面 效 果 显 著 ， 且 口 感 良 好 ， 储 存 便 捷 ， 值 得 推 广 。
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