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一个环保袋
就是一片绿

一个塑料袋埋在地下需要大约200年才能腐烂，

严重污染着我们的环境，希望大家都能重复使用。

长江日报公益广告
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今年的央视3·15晚会曝光了一类打着“物理、安全”旗号的
增高服务的消费骗局。这些商家以“安全无创、高科技专利”为
噱头，向焦虑的家长推销动辄数万元的增高服务，本质上却是
利用认知误区收割智商税。

春季是儿童生长的黄金窗口期。长江日报记者连日走访
武汉市多家医院儿科门诊发现，不少家长纷纷到医院咨询“长
高”秘诀，中医“助长贴”等调理方法备受家长追捧。

专家提醒，想让孩子抓住黄金窗口期，实现理想身高，科学
干预、健康的生活方式才是孩子长高的基石。

孩子身高“掉队”急坏家长

“上学期，孩子在班上个头不算太矮，站队时能排中间，开
学突然变成了队伍的排头兵，急人！”3月14日一早，市民杨女
士带5岁的儿子来到武汉市中医医院儿科咨询。看到别人家的
孩子长高了，自家孩子身高“掉队”，杨女士很是焦虑，在其他家
长的推荐下，带孩子到医院贴“助长贴”。

武汉市中医医院儿科副主任医师柳祥坤介绍，春节期间就
陆续有家长前来咨询孩子长高问题，开学后随着班级排队、集
体活动等场景增多，孩子身高差异引发家长关注，周末专程带
娃就诊的人数明显增加。

类似的情况也出现在武汉儿童医院中西医结合科。市
民陈女士夫妻俩个头都不高，所以对孩子的身高特别关注，
但女儿从小吃饭挑食，身材偏瘦。陈女士担心孩子进入青春
期后生长乏力，周末带孩子到医院贴该院自制的“生长贴”来

“助跑”。
武汉儿童医院中西医结合科副主任医师袁凯表示，现在家

长越来越关注孩子的身高，除了身高排名后退的孩子，还有不
少家长担心孩子遗传身高不理想、日常挑食厌食影响发育，希
望问诊获得专业指导。

春三月成贴敷“助长”高峰期

家长热捧的贴敷真有“助长”奇效吗？两位武汉专家答复：
有帮助，需与多种中医方法联合使用；贴敷并非治疗手段，也不
适用于所有儿童和青少年。

柳祥坤介绍，中医理念认为“天人相应”，春季是万物复苏、
生机盎然的季节，人体新陈代谢旺盛，儿童和青少年生长激素
分泌增多，是身高增长的“黄金窗口期”。在此期间，通过辨证
选穴、用特制中药贴敷，可帮助孩子调节脾肾功能，让他们吃得
好、睡得足，激发自身生长潜能。同时，孩子体质变好了，平时
少生病，也少了很多影响长高的不利因素。

去年春天，柳祥坤接诊了6岁男孩顶顶（化名），他体质
较弱，平时很容易感冒发烧，每年都要住院几次。经过小儿
推拿、助长贴等综合调理，顶顶饭量大增，生病次数明显减
少，到今年3月共长高8厘米，超过了该年龄段身高增长平均
水平（5—7厘米）。家长喜出望外，已预约今年的治疗继续
调理。

“儿童身高发育受多种因素影响，阶段性身高波动较为常
见，但家长的重视也体现了科学育儿意识的提升，及时干预调
理能更好地把握生长时机。”袁凯说，春三月是贴敷“助长”的高
峰期，该院中西医结合科统计去年数据发现，全年贴出“生长
贴”3万多人次，其中约七成集中在3—5月。

不过，袁凯也提醒家长理性看待这些助长方法：中医调理
对脾胃虚弱、睡眠不佳、生长迟缓的孩子效果更为显著，但如果
孩子生长发育基本结束、骨骺线已经闭合，很难通过中医方法
自然长高。此外，如果孩子是因为生长激素缺乏症、甲状腺功
能减退、肥胖等疾病影响身高增长，应当先治疗疾病，再考虑中
医方法辅助调理。

中医调理不能替代健康生活方式

面对家长追逐“助长贴”热潮，专家提醒，中医调理只是辅
助手段，不能替代健康的生活方式。想要孩子长得更高，必须
打好“组合拳”，饮食、睡眠、运动、好心情缺一不可。

营养是基石。要保证孩子每日摄入均衡的营养，多吃优质
蛋白，如牛奶、鸡蛋、鱼类、豆制品，以及富含钙质的食物和新鲜
蔬果；避免盲目进补，少吃高糖、高脂的零食、饮料，这些不仅容
易导致肥胖，还可能影响生长激素的分泌。

睡眠是保障。生长激素在夜间深睡眠状态下分泌最旺盛，
尤其是晚上10时至凌晨2时之间。建议学龄前儿童在晚9时
前入睡，学龄儿童尽量在晚10时前上床，保证充足的睡眠时间
和良好的睡眠质量。

运动是“催化剂”。多做纵向伸展运动，助力骨骼拉伸，
较为推荐的是跳绳、摸高、打篮球、游泳等。多参加户外运
动，既能促进骨骼生长，晒太阳还有助于合成维生素D，促
进钙质吸收。

好心情是“润滑剂”。如果孩子长期处于焦虑、紧张、压抑
的情绪中，会抑制生长激素分泌，导致生长缓慢。家长平时多
表扬鼓励、少批评责备，让孩子在轻松愉悦的环境中快乐成
长。同时，家长也要科学看待身高问题，定期监测身高体重的
生长曲线，发现异常及时寻求专业医生的帮助。

“助长贴”不是万能贴，春天孩子长高真有招
长江日报记者王春岚 通讯员薄云娜 陈彦西 高琛琛

看着孩子身高“掉队”，家长的心跟着揪紧。从医院儿科排起的长队，到社交平台
疯传的“助长贴”案例，一场围绕身高的集体焦虑正在蔓延。然而，当“助长贴”被包装
成“万能贴”，当“年蹿11厘米”的个例刺激着敏感神经，我们是否忽略了成长的本真？

孩子的身高，从来不是一道数学题。它交织着遗传密码、营养供给、睡眠质量、运动习惯
与心理状态，更藏着生命自然的节律。正如专家所言：“助长”不等于“拔苗”，盲目追求数字的
增长，反而可能透支健康——过量补钙催胖了身体，过度运动损伤了骨骼，焦虑情绪更会抑制
生长激素的自然分泌。

真正的“助长”，是回归常识的智慧：一顿营养均衡的饭菜胜过10贴药膏，一夜深沉安
眠抵过千百偏方，一场奔跑跳跃的快乐远胜焦虑的催促。与其紧盯生长曲线上的微小起
伏，不如教会孩子好好吃饭、安心睡觉、尽情奔跑。那些藏在生活细节里的滋养，才是托举
生命高度的坚实底座。

春天是万物生长的季节，但花草从不因春风催促而提前绽放。孩子的成长亦如此——
放下焦虑的放大镜，收起攀比的标尺，用耐心守护每一寸向上的努力。时间终会证明：
健康的心态与科学的生活方式，才是给孩子最好的“助长贴”。
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武汉儿童医院遗传代谢内分泌科副

主任医师丰利芳：

“助长”≠“拔苗”
每年春季，都有不少家长默默开启“身高焦虑”

模式。
家长该如何理性看待孩子身高问题？长江日报

记者就此对话武汉儿童医院遗传代谢内分泌科副主
任医师丰利芳。

长江日报记者：春季“助长贴”一年长高 11 厘
米，可信吗？

丰利芳：在特定人群中是可以实现的，但并非
每个孩子都能长出这样的数据，也并不一定是“生
长贴”的作用。儿童青少年的身高增长有两个“高
峰”，第一个生长高峰是0—3岁的婴幼儿期，新生
儿平均身长50厘米，出生后3年时间内身高会猛
增45厘米左右，其中，第一年可以长高25厘米，此
后两年共约长高20厘米。在3岁至青春期前的儿
童期，孩子的身高增长相对稳定，年均增长5—7厘
米。青春期将迎来第二个生长高峰，年均增长可达
8—12厘米。

初二男孩敷贴“助长贴”一年蹿高11厘米的新
闻冲上热搜榜，他可能正处于青春期的生长高峰，所
以才能达到年长11厘米的数据。如果是青春期前
的学龄儿童或者骨龄过大的孩子，即使贴“助长贴”，
也很难达到“猛长”的效果。所以，家长要客观看待
这一个案，有些辅助手段可以锦上添花，但不能盲目
追风。如果涉及医学干预，建议到正规医疗机构找
专业医师指导。

长江日报记者：家长容易遇到哪些增高误区？
丰利芳：最常见的是盲目食补，比如有的家长频

繁给孩子煨排骨汤，或是把牛奶当水喝，认为这样能
够多补钙，结果孩子因为短时间内摄入过多脂肪和
蛋白质，还没长高，反而长胖了。

还有的家长过于心急，希望能“拔苗助长”，结
果引发反面效果。我们医院曾经接诊一个孩子，
妈妈要求她每天快速跳绳3000个，孩子腿疼也要
坚持，后来到医院一检查，诊断为骨骺炎，导致此
后孩子对运动心存畏惧，得不偿失。

也有一些家长来咨询，希望注射生长激素来帮
孩子长得更高。其实，很多孩子很健康，不缺乏生长
激素，个头也在正常范围内，并不符合生长激素的使
用指征。这些也是会被拒绝的。

长江日报记者：您如何看待家长们的“身高焦
虑”？

丰利芳：我个人认为，家长不必过于焦虑，要理
性面对、科学行动。

一方面，孩子最终能长多高，同时受遗传、营养、
运动、睡眠、心理压力、生病等多方面因素影响，其中
遗传身高很大程度影响孩子的最终身高。如果父母
个头不高，却希望孩子个个都能长成1.85米的大个
头，这种不切实际的期望势必会引发焦虑。因此，家
长对孩子身高要有客观认知。

另一方面，我们支持家长调整孩子的饮食结构、
改良生活习惯，让孩子吃得更合理、睡眠更充足、运
动适量，保持心情愉悦，必要时结合科学的手段干
预，帮助孩子发挥生长潜力，尽可能长到预期身高的
上限。

长江日报记者：如果担心孩子未来的身高，家长
应该从什么时候开始干预？

丰利芳：首先，家长可以给孩子做一张生长曲线
图，每3—6个月测量孩子的身高和体重，观察曲线
的变化趋势，随时掌握孩子长高进度。

其次，每1—2年监测一次骨龄，如果孩子骨龄
和年龄相当，且和身高增长速度匹配，青春期发育启
动年龄合适，就说明生长处于正常范围。

最后，家长可以对比国家发布的儿童生长标准
表，如果发现孩子身高长期低于同龄、同性别儿童平
均身高第3百分位以下，或年生长速度明显缓慢，就
应到正规医院咨询专业的医生。

（长江日报记者王春岚 通讯员高琛琛）

少些焦虑，多点耐心

武汉市中医医院推出“助长贴”等中医特色疗法。 长江日报记者王春岚 摄

家长带孩子到武汉儿童医院咨询身高问题。 长江日报记者王春岚 摄
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