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ADHD诊疗新进展综述

向�维
湖北省建始县妇幼保健计划生育服务中心�湖北�恩施�445300

摘�要：探讨注意力缺陷多动障碍的病因以及治疗，注意力缺陷多动障碍发病与家庭生活方式有关。注意力缺陷

多动障碍虽病因未明，但其发病与治疗效果与家庭生活有密切的关系，家长配合治疗十分关键。
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ADHD（attention�deficit�hyperactivity�disorder）注意
缺陷多动障碍，是一种儿童时期较常见的神经发育障碍

性疾病。主要临床表现为与同龄儿童发育水平不相称的注

意缺陷、活动过度和冲动三大核心症状。ADHD主要分为
注意缺陷型、多动冲动型、混合型三种亚型。常伴学习困

难、情绪和行为障碍，但智力正常或基本正常[1][2][3]。

与10年前相比较，ADHD的治疗，除了传统的西医
治疗外，还出现了许多新角度的治疗方法。比如中医治

疗，针灸治疗，非药物治疗，行为治疗，心理治疗，家

长培训等。ADHD的治疗为多学科，多领域，多维度的综
合治疗。医疗、护理、家庭、教育和社会都参与其中，

相互融合，相互促进。

1��西医药物治疗

西医治疗ADHD，治疗药物以中枢兴奋剂和非中枢兴
奋剂为主[4]。中枢兴奋剂常用的有哌甲酯和安非他明。哌

甲酯类制剂，为临床一线治疗药物。非中枢兴奋剂包括

选择性去甲肾上腺素再摄取抑制剂和α2肾上腺素能受体
激动剂两大类。

2��中医辩证治疗

中医治疗主要为辨证治疗。本病按泻实补虚、调和

脏腑、平衡阴阳、滋阴养血的基本原则进行辨证论治。

2019年《中医儿科临床诊疗指南》中儿童多动症及2011
年国家中医药管理局医政司发布的儿童多动症（ADHD）
中医诊疗方案。[5][6]中医讲求辨证论治，ADHD以以下
五证为主，它们分别是：心肝火旺证（多动冲动，平素

性情急躁易怒 ）；痰火内扰证（多动冲动，平素喜食

肉食、煎炸甜腻之品）；肝肾阴虚证（注意力缺陷、多

动，冲动组合表现，可有生长发育较同龄儿童落后）；

心脾两虚证（注意力缺陷，平素倦怠懒言，乏力，或自

觉气短，形体消瘦）；脾虚肝亢证（注意力缺陷、多动

冲动组合表现，平素性格内向，爱生闷气）。

我国古典医学中医就有相关病案，有相关论述，

《辅行诀》述“君相火旺、阴液枯竭，心虚则悲、肝虚

则恐”，卫气入阴受阻就会出现睡眠障碍（见《黄帝内

经》），肝肾虚则周身疲惫，心肝血虚则神乱“如有神

灵附身”。中医根据不同症候，配以不同药物，常用方

剂有：安神定志灵加减，黄连温胆汤加减，杞菊地黄丸

加减，归脾汤合甘草小麦大枣汤加减，逍遥散加减等[7]。

3��中医适宜技术治疗

除了中医药物治疗，还可以用中医针灸治疗。世界

卫生组织（World Health Organization简称WHO）认定针
灸治疗为一种医疗替代疗法。通过针刺体表穴位，达到

调节气血运行、调整脏腑功能的目的。针刺作为ADHD 
的一种治疗手段，临床疗效显著，在西方国家也逐渐得

到认可及推广[8][9]。可以头皮针取穴，体针取穴，耳穴贴

压取穴。常用穴位有四神聪、神门、合谷、三阴交、阳陵

泉、劳宫、太冲、内关、足三里、肾俞、肝俞等。中医可

根据患儿具体情况，因人制宜，急则治标，缓则治本，标

本兼治的原则，制定个体化的治疗方案。在临床治疗过程

中，常为中西医结合治疗，各取所长，综合治疗[5]。

4��多学科综合治疗，心理治疗，家庭教育，学校教

育与社会支持

除了中医西医治疗，近年来心理学、教育学、社会

学，多学科的融入，ADHD治疗越来越多元化，治疗效果
越来越好。优势互补，提高注意缺陷和多动、冲动症状

的改善率，同时改善社会功能，提高社会适应能力。

研究发现应用认知重评策略干预可以减轻ADHD患儿
的焦虑问题。例如从新疆维吾尔自治区喀什市10211民小
学生采用便利抽样法调查研究中发现进行认知重评策略

干预[11]，ADHD患儿的焦虑可以得到一定程度上的缓解。
认知重评就是在情绪产生早期，通过先行关注策略，改

变对情绪时间的认识理解，来降低情绪反应[12]。

在研究中发现，ADHA人群中女性的焦虑问题比男性
更显著，女性常见风险等位基因的多基因负担更高[13]。

如果给女性使用更多的使用认知重评策略[14]，那么可能

在治疗过程中，女性患者能得到更多益处。所以，我们
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在治疗ADHD儿童时，注意到患儿是否存在焦虑问题，关
注患儿情绪调节问题，给患儿心理疏导，帮助患儿合理

使用情绪调节策略，降低负面情绪的影响，有助于减少

负面影响，改善患儿行为问题，为更好的社会适应提供

帮助。ADHD儿童大部分自我意识水平低下，而自我意
识的形成于发展受多种因素影响，包括个体自身因素，

家庭、学校、社会环境等[15]。社会、家庭、学校环境虽

然不是说不能改善，但是要在短期内调整，实际诊疗过

程中，医生很难做到大范围的干预社会、学校环境。所

以与其改变很难改变的外界环境因素，不如帮助患儿合

理使用情绪调节策略，让患儿自己学会调节负面情绪，

应对外界的不良刺激，更好地促进患儿身心健康。经研

究发现，9至12岁时人格形成的重要时期，这个时期同时
也是注意力和认知发展的关键时期，由于ADHD患儿会
出现注意力不集中，过度活动的情况，即便患儿智力基

本正常，但是也是会出现学习困难的情况。由于其容易

冲动，所以不太遵守学校规范社会规则，这进一步导致

了患儿容易出现交往不良，易与人发生冲突争执，对学

校、社会出现适应障碍。在家庭中也容易与长辈家长发

生冲突，不服管束，家庭矛盾增多。这样亲密关系中的

一方——家长，往往给予孩子一些负面评价，这样的评

价是可以影响孩子的自我评价[16]，最终导致自我意识的

降低。难以维持良好的亲密关系，比如父子关系，同伴

关系，小朋友的自卑心理会加重，这又会降低他们的自

我评价[17]。如此反复，恶性循环。注意力缺陷多动障碍

虽病因未明，但其发病与治疗效果与家庭生活有密切的

关系，家长配合治疗十分关键。

家长正确的引导，给一个良好的环境十分重要。即

便是家长无法改变自己的生活习惯，无法改变教育子女

的方法、方式，能积极配合医生的治疗，不抵触医生的

治疗，正确对待患儿病情，正视患儿病情，对患儿的康

复也大有益处。

回顾2012年至2023年作者随访的ADHD患儿小鱼（化
名），家长在治疗中发挥着极为重要的角色。小鱼，

女，2008年确诊ADHD，服用哌甲酯1年，后病情好转，
行非药物治疗。2009年，基层医院并无家长课堂等能够
培训家长的课程。非药物治疗，心理干预和家庭干预，

依靠的是传统的诊室复诊、面谈、电话随访等方式。在

2012年至2023年11年间，小鱼也经历了小学转学，初中
升高中，高考等压力大的时期。由于小鱼的父母，在亲

密关系中，给予小鱼很大程度的心理支撑，与医生及时

沟通小鱼的状态，疏导不良情绪，引导正确处理学校里

与同学的关系。小鱼的整个成长过程都有家长和医生的

参与，目前就读于重庆某大学，有稳定关系的朋友，社

会适应性好。小鱼成功治愈的案例，在过程中也并不是

一帆风顺的，在学校生活中，也出现过因为学校与老师

相处不融洽，而导致小鱼在高二时厌学的情形，通过心

理访谈，心理疏导等方法，小鱼化解了不良情绪，顺利

高考。总结小鱼心理干预的有很好效果的原因是，小鱼

完全的、充分的信任父母，这种心理支持是其他医疗代

替不了的。

儿童自我评价可以反应自身的价值观，是儿童对周

围环境（家庭环境、学校环境、社会环境）的认识，是

人体与社会环境相互作用中形成的比较稳定的心理。儿

童期的自我意识也影响成年后的自我意识，如果儿童自

我意识水平低下，自我评价低，得不到医生、老师、家

长的及时干预，对成年后也是有影响的[15]。

研究发现，至少1/3的ADHD患者合并有其他发育障
碍或心理障碍[1]。共患病诊断可参考DSM-5的诊断标准。
对于共患病的治疗，西医强调在治疗ADHD的同时，予
以心理治疗、药物治疗、父母培训等综合治疗。其中，

心理治疗主要包括认知行为治疗、行为矫正治疗、家庭

治疗等[17]。对于共患双向情感障碍、行为和物质使用障

碍、焦虑障碍、抑郁障碍、强迫障碍等的ADHD患者，是
需要儿童心理治疗、精神科专科治疗，以避免病情进一

步进展[18]。

在众多非药物治疗中，运动疗法效果也比较显著。

多进行户外有氧运动的患儿，治愈率明显高于长期居家

不爱运动的患儿。而且长期居，ADHD患儿使用互联网
时，较正常儿童更容易发展成为网瘾[19]。在运动中，患

儿的意志得到磨炼，对品行、学习及情绪问题的解决也

能得到诸多益处[20]。运动除了大家熟知的能提高免疫功

能，促进神经发育，提高儿童的反应力，平衡能力，还

能够提高孩子的体适能。在户外运动游戏中儿童通过团

体合作，会变得更加自信，更加自律，通过同伴交流，

解决问题、分析问题的思维能力也得到提升，人际交往

的能力也得到提升，这样就有利于社会的适应能力的到

提高。是良性的循环。

现在综合治疗中，由于医学科普宣教，学校和社会

给与患儿更多的宽容和帮助。学校可以与心理老师、特

殊教育老师合作，为学生提供个体化的教育计划，因

材施教，帮助学生克服学习困难，提供支持服务，帮助

学生控制情绪调节行为。现在大部分小学，采用小班教

学，这样的教学环境，有利于师生间更好的沟通，教师

更好的关注每一个学生。部分学校还提供如社交技能培

训，提高学生的社交技能，开展艺术课帮助学生发觉兴
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趣爱好，提高整体素质，提高自信心，自尊心，学生的

自我意识也能得到提高，从而做出正向的自我评价。社

会对ADHD患儿关注度提高，群众对ADHD的认识也相应
提高。更多ADHD患儿的病情能在疾病早期被发现。早发
现、早诊断、早干预、早治疗。在全生命周期中，早期

及时发现发育偏异的情况，及时干预，就能达道未病先

治的效果。树立信心，不仅要树立ADHD患儿对自己的
信心，也要树立社会对ADHD患儿的信心。这是十分重
要的，如达芬奇、莫扎特、比尔盖茨等，都曾是ADHD
患者，通过正确的引导，发挥自身优势，依旧能获得成

功，取得巨大的成就。这种信心这不仅利于患儿的身心

发展，还可以减轻ADHD患儿家庭的心理负担。
综上所述：多领域、多学科的融合，医疗、护理、

家庭、教育和社会多维度的综合治疗，对ADHD患儿的
康复诊疗带来了新方向。家庭干预，建立良好的亲密关

系，对治愈率ADHD有十分重要的意义。未来结合AI技
术，计算机化的执行功能测试、脑功能的客观检测技术

等新科学技术，ADHD的治疗将会有更好的方法，更高的

治愈率。
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