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儿童腹泻“药”知道
文 / 清华大学附属北京清华长庚医院 王丽婷 唐蕾

同时控制感染及缓解胃肠道症状。

1.治疗药物

常用的治疗药物有口服补液盐

（Ⅲ）、蒙脱石散、益生菌及抗菌药

物（必要时）。

（1）口服补液盐（Ⅲ）

口服补液盐（Ⅲ）适用于所有

不同病因、不同年龄的急性轻中度

腹泻，所以，只要孩子出现腹泻就

可以开始服用。

临用前，将一袋补液 盐溶于

250 mL温水中，随时口服。用于治

疗时，一开始按照50 mL/kg服用，4

个小时内服完；以后根据脱水程度

调整剂量直至腹泻停止。用于预防

腹泻引起的轻中度脱水时，6个月以

下患儿每次服用50 mL，6个月至2

岁患儿每次服用100 mL，2至10岁患

儿每次服用150 mL，10岁以上患儿

遵医嘱服用。

使用口服补液盐（Ⅲ）时，以下

4点需要特别注意：

①每袋口服补液盐（Ⅲ）只能用

可能被感染，进而引起腹泻。另外，

此时孩子更容易贪凉，过多食用生

冷食物、饮料等，可能引起肠道紊

乱，从而导致腹泻。加之儿童消化

系统发育尚未成熟，免疫力较低，

稍不留意就可能会使胃肠黏膜受到

刺激，进而引起腹泻。

腹泻的主要症状包括：

（1）消化道症状：大便性状改

变（如稀糊便、水样便、黏液便）；

大便次数增多，每日3次以上，多者

甚至每日10～20次；可伴有恶心、腹

痛、呕吐、腹胀等症状。

（2）全身症状：如发热、嗜

睡、精神萎靡，甚至晕厥。

（3）脱水、电解质紊乱：不同

程度的脱水、代谢性酸中毒、低钾

血症等。

二、儿童腹泻的治疗药物及
服药顺序

对于儿童腹泻，治疗重在预防

和纠正脱水、维持水和电解质平衡，

终于熬到了9月，这个异常炎热

的夏季可算是结束了；然而，儿童腹

泻的高发期还在继续，各位家长仍

需多加注意。除了小心预防，对于腹

泻治疗药物的使用问题尤其要弄清

楚，比如：“这次医生给开了好几种

治疗腹泻的药，可以放在一起服用

吗？”“这些药是饭前服用还是饭后

服用呢？”“补液盐孩子不肯喝，可

以加在牛奶里吗？”……

带着这些问题，今天我们就来

说说儿童腹泻用药的那些事儿。

一、儿童腹泻的常见原因和
主要症状

腹泻俗称“拉肚子”，是一组

以大便次数增多和大便性状改变为

特征的消化道疾病，可由多种原因

引起，其中病毒、细菌、真菌、寄生

虫等病原体感染是最常见的原因。

尤其是在每年的7～9月，天气闷热

潮湿，病原体繁殖速度快，孩子接

触被污染的食物、水和玩具后就有
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250 mL的温开水溶解，不能将一袋

分成几次溶解；分开溶解会导致溶

液的浓度改变，影响药物的疗效。

②婴幼儿应少量多次服用，一

般每间隔10分钟左右服用一次，每

次10～20 mL。

③如果药液变凉，不可直接加入

热水加热，应该隔水加热。配好的溶

液可以保存24小时，建议存放在带有

盖子的容器里，避免溶液受到污染。

④不可用牛奶或者饮料代替温

水配制溶液，也不要在配制好的溶

液里添加糖、牛奶、果汁等，以免影

响药效。

（2）蒙脱石散

或许大家更熟悉的是“思密

达”，这是一种临床应用最广泛的

肠黏膜保护剂，具有收敛止泻的作

用，可以吸附肠道内的毒素和病原

体，显著减少腹泻的次数。

将1袋（3 g）蒙脱石散倒入50 

mL温水中，搅拌均匀后服用。1岁以

下，每日3 g；1～2岁，每日3～6 g；2岁

以上，每日6～9 g。以上均分作3次

服用；急性腹泻时首剂可加倍。

蒙脱石散应该在两餐之间或

睡前服用，这点非常重要。因为蒙

脱石对肠黏膜的覆盖作用易受食

物影响，空腹服用可以避免这种影

响，使蒙脱石均匀地覆盖在肠道黏

膜上，从而有效发挥作用。

（3）益生菌

益生菌有助于调节肠道菌群

平衡，改善肠道微生态环境。临床

常用的益生菌制剂主要包括乳杆

菌、双歧杆菌、酪酸梭菌和肠球菌

等。《益生菌儿科临床应用循证指南

（2023）》指出：使用益生菌有助于

缩短腹泻病程和减少住院时间，提

高临床疗效，降低长期腹泻风险。

对于益生菌，建议餐后0.5～1小

时用温水服用。但是，应与抗菌药

物的服药时间间隔2～3小时以上。

（4）抗菌药物

其实，抗菌药物并不应该与上

面3种药物同列，因为儿童腹泻大

多是由病毒感染引起的，是一种自

限性疾病，不需要使用抗菌药物；

如果腹泻是由细菌引起的，才需要

在医生的指导下合理使用抗菌药

物。所以，家长切不可自行使用抗

菌药物，否则可能会导致肠道菌群

失调，从而加重腹泻。

2.服药顺序

上文论及益生菌制剂不能与

抗菌药物同服，除此之外，还有哪

些需要注意的呢？

第一，如果需要联用蒙脱石散

与抗菌药物，可以先服用抗菌药物

杀灭病原微生物，间隔2小时后再

服用蒙脱石散，来吸附病原微生物

及毒素。

第二，如果需要联用蒙脱石散

与益生菌制剂，可先服用蒙脱石散

吸附病原微生物，间隔2小时后再服

用益生菌制剂，来调节肠道菌群。

第三，如果需要联用这3种药

物，则应先服用抗菌药物，再服用蒙

脱石散，最后服用益生菌制剂；每2

种药物之间至少间隔1～2小时。

三、预防措施
虽然详谈了儿童腹泻的治疗，但

该病重在预防，日常生活中做好下面

几点，可以有效减少腹泻的发生。

（1）确保食物新鲜，不吃变

质、过期的食品。日常饮食以清淡

易消化的食物为主，避免辛辣、油

腻、生冷的食物。

（2）养成良好的卫生习惯，饭

前便后要洗手，勤剪指甲，防止病

从口入。

（3）定期清洁孩子的玩具和

生活用品。

（4）注意宝宝腹部保暖，根据

天气变化及时增减衣物。

（5）及时接种疫苗，如轮状病

毒疫苗。

总之，家长对于儿童腹泻不必

过于紧张，了解药物的使用方法，

严格按照医生的建议用药，不要自

行增减药量或停药，更不要乱用抗

菌药物，就可以帮助自己的孩子早

日康复。另外，还要注意保持良好

的生活和卫生习惯。


