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《儿童青少年生长迟缓食养指南（2023年版）》 

问答 

 

一、《儿童青少年生长迟缓食养指南（2023年版）》制定

的目的和意义是什么？ 

《儿童青少年生长迟缓食养指南（2023年版）》（以下简

称《指南》）的制定以满足人民健康需求为出发点，为预防和

控制我国儿童青少年生长迟缓的发生发展，帮助儿童青少年

培养健康饮食习惯，提高营养健康水平，发展传统食养服务

等提供科学指导。《指南》制定的意义在于：一是充分发挥现

代营养学和传统食养的中西医各方优势，将食药物质融入合

理膳食中，辅助预防和改善生长迟缓。二是针对不同地区、

不同季节等编制食谱示例、提出食养指导，提升膳食指导个

性化和可操作性。三是依据现代营养学理论和相关证据，以

及我国传统医学的理念和调养方案，推动中西医结合，传承

传统食养文化，切实推进食养服务高质量发展。 

二、《指南》制定的依据是什么？ 

《指南》制定的依据为《健康中国行动（2019—2030年）》

和《国民营养计划（2017—2030年）》相关要求。《健康中国

行动（2019—2030 年）》指出，要鼓励发展传统食养服务，

充分发挥中医药在儿童医疗保健服务中的作用。《国民营养

计划（2017—2030 年）》提出，要发挥中医药特色优势，制

定符合我国现状的居民食养指南，引导养成符合我国不同地

区饮食特点的食养习惯，开展针对儿童的食养指导，提升居
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民食养素养。 

三、《指南》制定的原则是什么？ 

《指南》制定遵循以下四个原则： 

一是科学性原则。《指南》以营养科学、中医食养理论、

食物和健康关系证据的文献研究为依据，参考国内外相关指

导原则、指南、标准、典籍等，结合我国实际情况和专家意

见，确定指南体系框架，并对内容进行反复的专家论证，以

保证科学性。 

二是协调一致性原则。《指南》制定过程中，对我国现行

食品相关法律、法规、管理规定等进行梳理，确保与各项要

求协调一致。 

三是公开透明原则。《指南》的编制广泛征求了相关部门

以及相关领域专家学者、高校、科研院所、医疗机构和社会

团体等多方面的意见。 

四是指导性与实用性相结合的原则。《指南》制定充分考

虑我国儿童青少年生长迟缓现状、发展趋势和影响因素，提

出食养原则和建议，并结合不同证型人群、不同地区、不同

季节特点列出可供选择的食物推荐、食谱和食养方示例，便

于使用者根据具体情况参考选用。 

四、国内外相关共识、指南和标准等情况如何？ 

国内外关于儿童青少年生长迟缓的食养指南较少。本指

南参考了《中国学龄儿童膳食指南（2022）》、《学生餐营养指

南》（WS/T 554—2017）、《学龄儿童体重管理营养指导规范》

（T/CNSS 011—2021）、《儿童体格发育评估与管理临床实践
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专家共识》，2017年英国国家卫生与临床优化研究所（NICE）

发布的《儿童生长迟缓的识别和管理》指南等。在上述研究

成果的基础上，根据循证医学证据和专家共识，提出包括生

活方式在内的儿童青少年生长迟缓食养方案建议。 

五、《指南》的主要内容是什么？ 

《指南》根据儿童青少年生长迟缓的特点，给出了食养

原则和建议，在附录中详细描述了生长迟缓儿童青少年的食

物选择和食养方举例，不同证型食药物质推荐，以及不同地

区、不同季节的食谱示例和常见食物交换表等工具。其中，

每个地区至少列举了 3天的食谱（含食药物质）。 

六、《指南》发布后如何使用? 

《指南》主要面向基层卫生工作者（包括营养指导人员）、

2～17 岁儿童青少年的家长和校医等，为儿童青少年生长迟

缓的辅助预防和改善提供食养指导。鼓励基层卫生工作者

（包括营养指导人员）结合工作需要及生长迟缓儿童青少年

的实际情况，参考《指南》指导辅助预防和改善生长迟缓。

《指南》主要针对膳食营养相关的生长迟缓（如蛋白质—能

量营养不良，维生素、矿物质缺乏等），而不是食物过敏、特

发性矮小症、生长激素缺乏或功能缺陷、慢性系统性疾病等

病理性原因造成的生长迟缓，相关患者请在医师和营养指导

人员等专业人员的指导下合理膳食。《指南》为生长迟缓儿童

青少年的食养指导，不可替代药物治疗。 

七、生长迟缓儿童青少年在膳食上需要注意什么？ 

生长迟缓儿童青少年食物选择应全面、均衡、多样。保
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证一日三餐、定时定量、饮食规律，能量和营养素摄入充足。

每餐的膳食应包括谷薯类、蔬菜水果、畜禽鱼蛋、奶和大豆

等食物中的 3 类及以上；每天食物种类达到 12 种以上，每

周达到 25种以上。尤其应重视选择高营养素密度食物。鱼虾

类食物的优质蛋白质、维生素 D、B 族维生素、矿物质等营养

素密度较高；深绿色叶菜的矿物质、维生素等营养素密度较

高；蛋黄是多种营养素的重要来源，如维生素 A、维生素 D、

维生素 E、磷、铁、胆碱等，也是营养素密度较高的食物之

一。同时，在合理膳食的基础上，可针对不同证型选用食药

物质。 

八、《指南》中的食养方如何使用？ 

食养方中选用的食药物质为国家卫生健康委公布的既

是食品又是药品的物品。食用方法可以参照《指南》中食养

方的用法用量，有相应症状的儿童青少年可以食用至症状改

善或消失。《指南》中的食养方是以 8 岁的学龄儿童为例，结

合临床常见的问题列举食养方及份量供参考，不同地区、不

同年龄的儿童青少年份量不完全一致，症状的轻重以及生长

发育的程度均会影响食养方的份量及服用频次，建议在医师、

营养指导人员等专业人员指导下选择食养方及食用时间，并

根据实际情况调整。 

九、如何参考《指南》中的食谱示例，合理搭配生长迟

缓儿童青少年的日常膳食？ 

《指南》中提供了 8 岁学龄儿童 3 天的带量食谱示例，

使用者可根据附录中的《常见食物交换表》将其中的部分食

https://www.zhihu.com/search?q=%E7%BB%B4%E7%94%9F%E7%B4%A0A&search_source=Entity&hybrid_search_source=Entity&hybrid_search_extra=%7b
https://www.zhihu.com/search?q=%E8%83%86%E7%A2%B1&search_source=Entity&hybrid_search_source=Entity&hybrid_search_extra=%7b
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物替换为同类食物，即可设计出多种食谱，如大米可以换成

小米，鸡肉可以换成鸭肉，猪肉可以换成牛肉，鱼肉可以换

成虾肉等。例如西北地区冬春季食谱 1，晚餐中的白菜粉条

炖豆腐，可以换成小白菜粉丝炒豆腐皮或奶白菜粉条炖豆腐，

只需记住同类食物互换即可。其他年龄段儿童青少年可以根

据《指南》中不同年龄段各类食物建议摄入量进行适当调整。 

 
 


