
中 医 中 药
第 34卷第 24期 医学信息 Vol. 34 No.24

2021年 12月 Journal of Medical Information Dec. 2021

作 者 简 介 ： 罗 小 荣 （ 1 9 6 6 . 3 - ） ， 女 ， 江 西 高 安 人 ， 本 科 ， 副 主 任 医 师 ， 主

要 从 事 儿 科 临 床 工 作

健身消导颗粒治疗小儿脾胃虚弱的疗效
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摘要院目的 观察健身消导颗粒治疗小儿脾胃虚弱的临床疗效遥 方法 选取 2020年 9月-2021年 8月我院诊治的 62例脾胃虚

弱小儿为研究对象袁采用随机数字表法分为对照组和观察组袁各 31例遥 对照组给予多潘立酮混悬液治疗袁观察组给予健身消导

颗粒治疗袁比较两组临床治疗总有效率尧中医证候评分尧胃功能指标尧胃排空时间以及临床不良反应发生情况遥 结果 观察组治

疗总有效率为 93.55%袁高于对照组的 80.65%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观察组食欲不振尧嗳气尧恶心尧腹胀尧早饱评分低于对

照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观察组胃泌素尧胃动素水平高于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观察组胃排空时间短

于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观察组不良反应发生率为 6.45%袁低于对照组的 12.90%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤遥

结论 健身消导颗粒治疗小儿脾胃虚弱效果确切袁可改善患儿临床症状袁缩短胃排空时间袁提高胃动力袁促进胃功能恢复袁且不

良反应发生率低袁具有应用有效性和安全性遥
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Effect of Jianshen Xiaodao Granule on Children with Spleen and Stomach Weakness

LUO Xiao-rong,HU Su-juan

(Department of Pediatrics,Gao'an People's Hospital,Gao'an 330800,Jiangxi,China)

Abstract： Objective To observe the clinical effect of Jianshen Xiaodao granule on children with spleen and stomach weakness.Methods A total of

62 children with spleen and stomach weakness diagnosed and treated in our hospital from September to August 2020 were randomly divided into

control group and observation group, with 31 cases in each group. The control group was treated with domperidone suspension, and the observation

group was treated with Jianshen Xiaodao granule. The total effective rate, TCM syndrome score, gastric function index, gastric emptying time and

clinical adverse reactions were compared between the two groups.Results The total effective rate of the observation group was 93.55%, which was

higher than that 80.65% of the control group, the difference was statistically significant ( <0.05). The scores of anorexia, belching, nausea, abdominal

distension and early satiety in the observation group were lower than those in the control group, the difference was statistically significant ( <0.05).

The levels of gastrin and motilin in the observation group were higher than those in the control group, the difference was statistically significant ( <

0.05). The gastric emptying time in the observation group was shorter than that in the control group, the difference was statistically significant ( <

0.05). The incidence of adverse reactions in the observation group was 6.45%, which was lower than 12.90% in the control group, the difference was

statistically significant ( <0.05).Conclusion Jianshen Xiaodao granule in treating children with spleen and stomach weakness is effective rate, which

can improve clinical syndrome, shorten the time of gastric emptying, improve gastric motility and promote the recovery of gastric function, and the

incidence of adverse reactions is low, it has significant application effectiveness and security.
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脾 胃 虚 弱 （ spleen and stomach weakness） 是 临 床

小 儿 常 见 疾 病 ， 中 医 学 中 将 其 称 为 积 滞 ， 属 于 “ 停 食 ”

范 畴 [1]， 常 见 烦 躁 不 安 、 食 欲 不 振 、 手 足 心 热 、 腹 胀 便

秘 、 脉 滑 数 ， 临 床 应 及 时 给 予 有 效 治 疗 ， 以 免 出 现 腹

泻 、 呕 吐 以 及 病 情 加 重 ， 严 重 影 响 患 儿 身 体 健 康 和 生

长 发 育 [2]。 西 医 认 为 脾 胃 虚 弱 属 于 小 儿 消 化 不 良 、 胃

肠 功 能 紊 乱 的 表 现 ， 通 常 给 予 促 动 力 或 抗 酸 药 物 ， 以

增 强 胃 动 力 ， 调 节 胃 肠 功 能 [3]， 但 部 分 患 儿 应 用 后 存

在 嗜 睡 、 便 秘 等 不 良 反 应 。 健 身 消 导 颗 粒 具 有 健 脾

开 胃 、 消 极 理 肠 之 功 效 ， 符 合 临 床 小 儿 脾 胃 虚 弱 治 疗

原 则 [4]。 本 研 究 结 合 2020 年 9 月 -2021 年 8 月 我 院

诊 治 的 62 例 脾 胃 虚 弱 小 儿 临 床 资 料 ， 观 察 健 身 消 导

颗 粒 治 疗 小 儿 脾 胃 虚 弱 的 临 床 疗 效 ， 现 报 道 如 下 。

1资料与方法

1.1 一 般 资 料 选 取 2020 年 9 月 -2021 年 8 月 高 安

市 人 民 医 院 诊 治 的 62 例 脾 胃 虚 弱 小 儿 为 研 究 对 象 ，

采 用 随 机 数 字 表 法 分 为 对 照 组 和 观 察 组 ， 各 31 例 。

对 照 组 男 性 16 例 ， 女 性 15 例 ； 年 龄 1~10 岁 ， 平 均

年 龄 （ 4.16依0.89） 岁 。 观 察 组 男 性 18 例 ， 女 性 13 例 ；

年 龄 1~11 岁 ， 平 均 年 龄 （ 4.89依1.02） 岁 。 两 组 患 儿 年

龄 、 性 别 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ， 具 有 可

比 性 。 本 研 究 经 过 医 院 伦 理 委 员 会 批 准 ， 患 儿 家 属 均

自 愿 参 加 本 研 究 ， 并 签 署 知 情 同 意 书 。

1.2 纳 入 及 排 除 标 准

1.2.1 纳 入 标 准 淤均 符 合 临 床 小 儿 脾 胃 虚 弱 中 医 诊

断 标 准 [5， 6]； 于 脾 胃 虚 弱 相 关 临 床 症 状 出 现 时 间 逸6

个 月 ； 盂 患 儿 年 龄 1~11 岁 ； 榆 纳 入 前 2 周 均 未 给 予

相 关 药 物 治 疗 。

1.2.2 排 除 标 准 淤 合 并 肝 、 肾 、 心 、 脑 血 管 等 严 重 系

统 疾 病 者 ； 于 消 化 性 溃 疡 穿 孔 、 肠 梗 阻 与 急 性 肠 炎 ；

盂 依 从 性 较 差 ， 不 能 配 合 者 ； 榆随 访 资 料 不 完 善 者 。

1.3 方 法

1.3.1 对 照 组 给 予 多 潘 立 酮 混 悬 液 （ 北 京 首 儿 药 厂 ，

国 药 准 字 H20094232， 规 格 ： 1 ml颐1 mg） 治 疗 ， 3 次 /d，
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2.4 两 组 胃 排 空 时 间 比 较 治 疗 后 ， 两 组 胃 排 空 时 间

短 于 治 疗 前 ， 且 观 察 组 短 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意

义 （ 约0.05） ， 见 表 4 。

2.5 两 组 临 床 不 良 反 应 发 生 情 况 比 较 观 察 组 不 良

反 应 发 生 率 为 6.45%（ 2/31） ， 低 于 对 照 组 的 12.90%

（ 4/31） ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 2=5.574 ， =0.014） 。

3讨论

小 儿 胃 肠 功 能 还 未 发 育 成 熟 ， 且 大 多 数 脾 胃 虚

弱 ， 一 旦 饮 食 不 节 极 易 发 生 积 滞 现 象 ， 出 现 本 虚 邪

实 、 虚 实 夹 杂 症 [10]。 同 时 在 生 活 中 ， 儿 童 过 度 补 充 营

养 也 会 增 加 脾 胃 的 负 担 ， 从 而 导 致 小 儿 脾 胃 虚 弱 ， 进

而 产 生 厌 食 症 ， 影 响 患 儿 的 健 康 安 全 [11]。 故 ， 临 床 小

儿 脾 胃 虚 弱 应 以 健 脾 益 气 、 滋 养 胃 阴 、 辅 助 运 化 为 治

每 次 以 0.3 mg/kg 剂 量 给 药 ， 餐 前 30 min 口 服 ， 连 续

治 疗 2 周 。

1.3.2 观 察 组 给 予 健 身 消 导 颗 粒 （ 北 京 亚 东 生 物 制

药 有 限 公 司 ， 国 药 准 字 Z20063668 ， 规 格 ： 5 g/袋 ） 治

疗 ， 2 次 /d， 3 岁 以 下 2.5 g/次 ， 3 岁 及 以 上 5 g/次 ， 连

续 治 疗 2 周 。

1.4 观 察 指 标 比 较 两 组 临 床 治 疗 总 有 效 率 、 中 医 证

候 评 分 、 胃 功 能 指 标 、 胃 排 空 时 间 以 及 临 床 不 良 反 应

（ 嗜 睡 、 皮 疹 ） 发 生 情 况 。

1.4.1 临 床 疗 效 淤 痊 愈 ： 症 候 基 本 消 失 ， 评 分 达 95%

至 100%； 于显 效 ： 症 候 明 显 减 少 ， 评 分 达 到 75%以 上 ；

盂有 效 ： 症 候 减 少 ， 评 分 达 到 55% 以 上 ； 榆 无 效 ： 症 候

无 减 少 或 稍 有 减 少 ， 仅 在 50% 以 下 （ 低 于 50%） [7， 8] 。

总 有 效 率 =（ 痊 愈 +显 效 ） /总 例 数 伊100%。

1.4.2 中 医 证 候 评 分 该 评 分 从 食 欲 不 振 、 嗳 气 、 恶

心 、 腹 胀 、 早 饱 方 面 进 行 评 估 ， 依 据 严 重 程 度 分 为 无

症 状 、 轻 度 、 中 度 、 重 度 ， 依 次 记 为 0~3 分 ， 评 分 与 患

者 症 状 表 现 呈 正 比 [9]。

1.5 统 计 学 方 法 采 用 统 计 软 件 包 SPSS 21.0 版 本 对

本 研 究 数 据 进 行 处 理 ， 计 量 资 料 以 （ 依 ） 表 示 ， 采 用

检 验 ； 计 数 资 料 以 [ （ %） ] 表 示 ， 采 用 2 检 验 。 以 约

0.05 表 示 差 异 有 统 计 学 意 义 。

2结果

2.1 两 组 临 床 治 疗 疗 效 比 较 观 察 组 治 疗 总 有 效 率

高 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 见 表 1 。

2.2 两 组 中 医 证 候 评 分 比 较 观 察 组 食 欲 不 振 、 嗳

气 、 恶 心 、 腹 胀 、 早 饱 评 分 低 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学

意 义 （ 约0.05） ， 见 表 2 。

2.3 两 组 胃 功 能 指 标 比 较 治 疗 后 ， 两 组 胃 泌 素 、 胃

动 素 水 平 高 于 治 疗 前 ， 且 观 察 组 高 于 对 照 组 ， 差 异 有

统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 见 表 3 。

组 别

观 察 组

对 照 组

31

31

食 欲 不 振

1.67依0.23

2.78依0.30

3.294

0.028

嗳 气

1.42依0.16

1.99依0.20

2.892

0.033

恶 心

1.78依0.15

2.25依0.18

4.102

0.024

腹 胀

1.71依0.22

2.12依0.19

3.118

0.029

早 饱

1.67依0.40

2.43依0.32

4.234

0.021

表 2 两组中医证候评分比较渊 依 袁分冤

治 疗 前

20.45依5.89

21.80依6.12

0.894

0.217

组 别

观 察 组

对 照 组

31

31

治 疗 后

44.11依6.89*

39.33依6.70*

7.293

0.011

治 疗 前

283.14依29.67

280.20依31.94

0.796

0.289

治 疗 后

330.76依27.21*

313.44依28.09*

8.033

0.005

胃 泌 素 胃 动 素

表 3 两组胃功能指标比较渊 依 袁pg/ml冤

注 ： 与 治 疗 前 比 较 ， * 约0.05

组 别

观 察 组

对 照 组

31

31

痊 愈

19（ 61.29）

17（ 54.84）

显 效

10（ 32.26）

8（ 25.81）

有 效

1（ 3.23）

4（ 12.90）

无 效

1（ 3.23）

2（ 6.45）

总 有 效 率

29（ 93.55） *

25（ 80.65）

表 1 两组临床治疗疗效比较[ 渊%冤]

注 ： * 与 对 照 组 比 较 ， 2=2.895， =0.031

治 疗 前

7.10依0.23

6.98依0.45

0.705

0.270

组 别

观 察 组

对 照 组

31

31

治 疗 后

3.29依1.20*

4.80依1.55*

4.922

0.018

表 4 两组胃排空时间比较渊 依 袁h冤

注 ： 与 治 疗 前 比 较 ， * 约0.05
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疗 原 则 [12]。 健 身 消 导 颗 粒 属 于 中 成 药 ， 方 中 鸡 内 金 、

山 楂 消 食 导 滞 ； 党 参 、 陈 皮 健 脾 涩 肠 ， 补 气 调 中 ； 麦 芽

行 气 健 脾 、 退 乳 消 胀 ， 诸 药 共 奏 健 脾 开 胃 、 消 积 理 肠

的 功 效 ， 充 分 发 挥 标 本 兼 治 的 目 的 ， 促 进 胃 肠 功 能 恢

复 ， 改 善 患 儿 临 床 症 状 [13-15]， 但 关 于 健 身 消 导 颗 粒 治

疗 小 儿 脾 胃 虚 弱 临 床 相 关 研 究 较 少 ， 且 已 有 研 究 结

论 存 在 差 异 。

本 研 究 结 果 显 示 ， 观 察 组 治 疗 总 有 效 率 高 于 对

照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 表 明 健 身 消 导 颗

粒 治 疗 小 儿 脾 胃 虚 弱 效 果 确 切 ， 可 提 高 治 疗 效 果 ， 是

一 种 有 效 的 治 疗 药 物 ， 分 析 认 为 健 身 消 导 颗 粒 符 合

小 儿 脾 胃 虚 弱 辨 证 论 治 原 则 ， 进 一 步 实 现 益 气 健 脾 、

消 食 开 胃 、 滋 养 胃 阴 功 效 ， 脾 胃 吐 纳 得 到 恢 复 ， 促 进

气 水 升 降 ， 进 一 步 提 升 临 床 治 疗 疗 效 [16]。 观 察 组 食 欲

不 振 、 嗳 气 、 恶 心 、 腹 胀 、 早 饱 评 分 均 低 于 对 照 组 ， 差

异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 提 示 健 身 消 导 颗 粒 治 疗

小 儿 脾 胃 虚 弱 可 改 善 患 者 临 床 症 状 ， 减 轻 患 儿 的 痛

苦 ， 为 临 床 治 疗 提 供 良 好 的 耐 受 性 ， 因 健 身 消 导 颗 粒

补 而 不 滞 ， 消 而 不 伤 ， 标 本 兼 治 ， 可 增 强 治 疗 效 果 ， 进

而 有 效 促 进 临 床 症 状 消 退 [17]。

此 外 ， 两 组 治 疗 后 胃 泌 素 、 胃 动 素 水 平 均 高 于 治

疗 前 ， 且 观 察 组 高 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约

0.05） ， 提 示 该 药 物 治 疗 可 增 加 胃 泌 素 和 胃 动 素 分

泌 ， 促 进 胃 功 能 的 恢 复 。 现 代 药 理 试 验 亦 证 实 [18,19]， 健

身 消 导 颗 粒 具 有 增 强 机 体 免 疫 功 能 ， 纠 正 胃 肠 功 能

紊 乱 ， 进 而 有 效 促 进 胃 泌 素 、 胃 动 素 表 达 。 两 组 治 疗

后 胃 排 空 时 间 均 短 于 治 疗 前 ， 且 观 察 组 短 于 对 照 组 ，

差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 提 示 通 过 健 身 消 导 颗

粒 治 疗 后 可 缩 短 胃 排 空 时 间 ， 增 加 患 儿 的 食 欲 ， 一 定

程 度 改 善 临 床 症 状 。 此 外 ， 观 察 组 不 良 反 应 发 生 率

低 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 提 示 健 身

消 导 颗 粒 临 床 应 用 不 良 反 应 少 ， 具 有 良 好 的 安 全 性 。

综 上 所 述 ， 健 身 消 导 颗 粒 治 疗 小 儿 脾 胃 虚 弱 效

果 确 切 ， 可 改 善 患 儿 临 床 症 状 ， 缩 短 胃 排 空 时 间 ， 提

高 胃 动 力 ， 促 进 胃 功 能 恢 复 ， 且 不 良 反 应 发 生 率 低 ，

具 有 应 用 有 效 性 和 安 全 性 。 但 本 研 究 因 样 本 量 较 少 ，

缺 乏 长 期 疗 效 观 察 ， 具 体 临 床 疗 效 有 待 进 一 步 深 入

研 究 。
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