
养生与保健论文 药膳与养生保健课论
文(模板5篇)

在日常学习、工作或生活中，大家总少不了接触作文或者范
文吧，通过文章可以把我们那些零零散散的思想，聚集在一
块。写范文的时候需要注意什么呢？有哪些格式需要注意呢？
接下来小编就给大家介绍一下优秀的范文该怎么写，我们一
起来看一看吧。

养生与保健论文篇一

制法：花胶用水泡半天，切成细丝，加入1500毫升水，旺火
烧开后，改小火熬煮约50分钟，再加鲜鱼腥草滚10分钟即可，
调味后食花胶饮烫。

功效：清胃生肌止痛。

适应：胃热患者，即经常感觉胃里有灼烧感，及因热而引起
上消化道出血的患者。

养生与保健论文篇二

食疗是中华民族的一大瑰宝，是中医宝库中的一个重要组成
部分。食疗由食养发展而来。食养起源于远古时期，火的使
用为食养创造了条件。陶器的发明和酒的出现为食养的产生
奠定了基础。烹饪的出现直接催生了食养萌芽。食疗是中医
的瑰宝，是我们古代医疗实践者们智慧的结晶。食疗在我国
的使用和推广少说也有三千年的历史，相信随着时代的发展，
人们对食疗和功能产品的需求也会越来越大。因此，对古代
的食疗理法进行深入而系统地研究，无疑将对现代食疗事业
的发展和功能食品的研究开发具有指导和借鉴意义。以下是
一篇中医食疗与保健论文，希望能帮助你进行该方面论文的
写作。



摘要：目的：探究中医食疗的理论基础，总结应用现状。方
法：选择2014年2月-2015年2月某院中医科行保健咨询者共
计56例为研究对象，另取同期同数量年龄，性别比例相似的
体检者为对照组，对照组｛｝行科学化饮食，以此为基础，
保健组行中医食疗上述食谱每天食用1次，半年后调查受试者
干预前后血压，血脂血糖异常人数。结果：观察组总不良指
标率为7.14%，对照组总不良指标率为26.79%。组间数据存在
统计学意义，p0.05.结论：在病变早期或者痊愈末期，进行辨
证施膳，可达到以食疗疾，药攻食补的效果，值得进一步推
广使用。

关键词：中医食疗；中医理论；临床应用

中医食疗是我国传统文化精髓，以祖国医学理论为指导，利
用食物配合药物，以食物之力助药威，实施养生保健。中医
食疗可以被称之为一项古老而又新兴的学科。有资料显示，
被验证为有效的药食秘方约为30万个，中医食疗被医学界誉为
“药理学原始资料”其不但为我国传统文化瑰宝，且也为生
命科学的进展提供了重要信息，对人类文明做出了重要贡献。

1.1一般资料：选择2014年2月-2015年2月中医科行保健咨询
者共计56例为研究对象，在此其中男39例，女17例，年龄区
间为21.3-62.4岁，平均年龄为（35.6±1.8）岁。从咨询者
体质分型上来讲，详细为：阳虚15例，阴虚13例，痰湿10例，
气虚18例。另取同期同数量年龄，性别比例相似的体检者为
对照组，两组受试者基线资料不存在统计学意义，存在可比
性（p0.05）。

1.2方法：对照组行科学化饮食，以此为基础，保健组行中医
食疗，阳虚体质者在日常食谱中增加当归生姜羊肉汤，材料
为：羊肉，生姜，当归，料酒，食盐，旺火将羊肉焯熟后，
放入其余材料，文火慢炖。阴虚体质者加食蜂蜜蒸百合：将
蜂蜜和百合拌匀，上屉蒸软，含食，片刻嚼服。痰湿体质者
使用冬瓜山药汤：将冬瓜与山药放入锅内文火慢炖，经调味



后可食用。气虚者食用山药粥：山药与大米共同烹煮，煮熟
即成。

1.3观察标准：上述食谱每天食用1次，半年后调查受试者干
预前后血压，血脂血糖异常人数。

1.4统计学原理：本实验使用spss20.0专业统计学软件，对数
据中的计数资料使用x2检验的方式进行计算，当p0.05时，组
间数据存在统计学意义。

观察组血脂异常者1例，血压异常者3例，无血糖异常情况，
总不良指标率为7.14%，对照组血脂异常者8例，血压异常者5
例，血糖异常者2例，总不良指标率为26.79%，组间数据存在
统计学意义，p0.05.

（1）食药合一：食药一体观涵盖药食同功，同理和同源。所
谓同功，主要指的是食物除了具备营养价值外，也具备药用
价值，例如酸性药物或者食品会先进入肝脏，对其发挥相关
影响和作用。同源指的是：食物和药物都来自大自然，食物
即可果腹，也可治疗疾病，医药是从食物中分化而来，两者
存在相辅相成的关系。药食同理则指的是食疗和药物疗法使
用方式相同。

（2）天人相应：《黄帝内经》认为，人与自然为有机联系整
体，人的一切活动和自然存在密切关联性，大自然的变化对
于人的生理病理活动存在相应影响。由此能够看出，人类要
有效利用大自然的变化规律实施保健。

（3）辨证施膳。中医的诊断方式为：望闻问切。将疾病病因，
病机经络变化等最为基础性理论，对患者所表现出来的临床
特征进行全面分析，全面判断症候种类，结合具体结果，实
施相关措施，在本次研究中，将来院咨询者依照体质进行分
类，并结合实际情况，有针对性的为其选择合适膳食，半年
后，和对照组相比，观察组不良指标率明显较低，组间数据



存在统计学意义。p0.05,这在根本上证明，使用中医膳食，能
够全面增强患者体质，降低不良指标率。中医基本治疗原则
为辨证施治，其为祖国医学的基本理论。《黄帝内经》在对
辨证的发展起到巨大作用。在对患者进行诊断的过程中，必
须辨别其为阳症还是阴症，表位属表还是属里。疾病的温寒
性差异，谨慎施药，进而起到治疗疾病的效果。

（4）药攻食补：药物性味存在偏差，且多具备毒性，作用刚
烈，通常用于攻邪。食物性味偏小，无毒副作用。通常用来
补气，强壮身体。虽说上文提及“药食一体”但从细节上来
讲，两者依然存在差异。所谓邪气，主要指的是一些致病因
素，比如，细菌，高温等。正气也被称之为精气。主要指的
是人体各种精华物质和机能活动与自我调节能力。

随着我国科学技术的不断发展，和以往相比，我国人民的生
活方式和疾病谱均发生了较大变化，以往的生物医学模式已
经不适合当前时代发展，当前人们的主流意识为“崇上绿色，
回归自然”，这种观念已经被当前多数国家作为研究重点。
使用天然化药物替代化学药品对疾病进行治疗，已经成为了
当前医疗保健的一个发展趋势，并在临床治疗中突显出优势。

（1）种类齐全：《本草纲目》记载药物共计1892种，在此其
中常用食物或者药物就达到了518种。在该论典内，着重论述
了亦药亦食的药膳种类，且内容相当丰富，结合食疗的最终
目的，烹调手法。在继承原有工艺基础上，进行了创新，其
制作方式多种多样。按照治疗作用来分，主要包含美容，治
病防病，保健养生等。

（2）辨证施食，以食疗疾：食疗是祖国医学中重要组成部分，
不管是在施膳还是配伍，均以中医药学为基础。有学者认为，
只有在“三因”制宜为原则的指导下，为患者进行辨证配膳，
才能够在一定程度上发挥出食疗效果，进而体现出中医特色。
这里所谓的三因制宜，主要指的是结合患者地利，天时，和
疾病具体情况，使用适合的治疗方式，这是中医治疗的基本



原则，同时也可以被看做食疗原则。疾病分阴阳虚实寒热，
饮食也存在上述特征，如果不能结合实际情况，对上述内容
加以全面区分，则会家只能怪话只能和病情。张仲景所述
《金匮要略》中提出了在辨证施膳过程中强化饮食禁忌的必
要性。在进行实际临床治疗的时候，诊治对象通常具有较为
明显的病症特征，饮食治疗法适合发病早期或即将痊愈时，
在这些阶段中，患者的临床症状不明显，但存在体质偏颇现
象，因此在中医理论中，上述时间段为辨证施膳的黄金时间。
综上所述，在病变早期或者痊愈末期，进行辨证施膳，可达
到以食疗疾，药攻食补的效果，值得进一步推广使用。
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养生与保健论文篇三

原料：冬虫夏草3克、百合25克、鸭肉100克。

制法：先将鸭肉炖30分钟，然后加入冬虫夏草、百合再炖20
分钟，调味后饮汤并食虫草和鸭肉。

功效：健脾养胃并润肺补肾。适应：脾胃虚弱、肺肾不足，
元气亏虚的患者。

养生与保健论文篇四

制法：把猪肚切成细条，葱切成段，姜切成丝，锅中注油烧
热，爆香葱段，姜丝，烹入料酒，加入肚条翻炒均匀，加入
盐烧熟，加味精即成。

功效：适用于胃寒，胃下垂，溃疡病患者



3、水产品类：草鱼、鲫鱼、鳝鱼、黄花鱼、带鱼等

养生与保健论文篇五

现代医学认为，胃酸分泌增加和胃、十二指肠黏膜防御机能
受损，是引起消化性溃疡的两个主要因素。治疗胃病的传统
药物作用机理大多为治胃养胃，比如吃杀菌消炎，中和胃酸，
强化胃动力等等。吃药治胃病，虽然可以使胃病症状得到暂
时的缓解，但是大多无法从根本上解决问题，因而患者多数
反反复复，久治不愈。一般药物往往只是将表面症状减轻，
只针对胃部疾病多种发病临床表现做应急处理，人们往往忽
视病情。在病情稍微缓解时就不再继续治疗，表现为不痛了、
不酸了、不胀了、不吐了就以为病好了，不再管它了。这样
就造成胃病反复发作，长此以往就形成了慢性胃病。

而传统的中医理论认为，胃溃疡属于中医胃脘痛的范畴。分
为胃寒、胃热、气滞、血瘀等证型胃病可分脾胃虚寒、脾胃
郁滞、脾胃阴虚等症状。主要还是靠慢慢调理，宜少食多餐，
以软食为主。

至此，我对胃病有了些最粗浅的认识，也终于明白那“三分
治七分养”意义了。

针对患胃溃疡病的病人，如何利用药膳预防或改善

药膳是药材与食材相配伍而做成的美食。它是中国传统的医
学知识与烹调经验相结合的产物。它“寓医于食”，既将药
物作为食物，又将食物赋以药用，药借食力，食助药威，二
者相辅相成，相得益彰；既具有较高的营养价值，又可防病
治病。

七分养应该在三分治的基础上进行。且春季机体代谢增高、
胃液增加，凡此种种，会引起胃酸分泌增加，更易引起或诱
发溃疡病。溃疡病人除了应劳逸结合、保证睡眠、防寒保暖、



稳定情绪之外，更应该合理膳食，于是查阅相关资料结合自
己的理解与体会，整理出以下一些小“药方”【1】，基于药
膳与养生保健的理论基础，用食疗法进补养胃，饱口福的同
时解决困扰多年的胃病，何乐而不为呢。

1、鸡蛋壳焙黄研为细末，每次服6克，温水送服，主治胃溃
疡。

2、红茶5克，放入茶杯中加沸水冲泡10分钟，调入适量蜂蜜、
红糖饮服1日1－2次主治胃、十二指肠溃疡。

3、牛奶250克，煮沸调入蜂蜜30克，温热饮用，1日1－2次，
主治胃十二指肠溃疡。

4、豆浆1碗，加饴糖15克，煮沸后晨起空腹服，主治胃、十
二指肠溃疡。

5、每日饭前1个香蕉（以未成熟者为好），主治胃溃疡。

这些都是些常见易得且美味的食物，适合长期食用。此外，
我平时喜食汤、粥，对此也特别关注，现也整理出一些，以
供参考。


