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　 　 ［摘要］ 　目的 　通过对上海市嘉定区中医医院中药饮片使用剂量进行调查统计 ，了解该院中药饮片处方剂量现状 。方

法 　抽取该院 ２０１３年度 １ ０００张中药饮片处方 ，对中药饮片使用频率 、超剂量药味数 、有毒中药饮片超剂量使用等进行统计

分析 。结果 　单张处方总剂量大于 ３００ g的处方占总处方数的 ５９畅６％ 。使用频率前 １０位的中药为甘草 、黄芪 、炒白术 、茯苓 、

当归 、丹参 、炒白芍 、薏苡仁 、炒杜仲 、陈皮 ，其中大部分中药饮片有不同程度的超剂量使用 。有毒中药饮片也有超剂量使用现

象 。结论 　中药饮片处方超剂量使用问题突出 ，需改进中药饮片用药现状 ，确保处方合理 ，用药安全 。
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Investigation on prescription dosage of TCM decoction pieces
LIU Duo ，GU Yan ，JIN Hao ，XU Min ，GU Wanxiang ，QIAN Fang （Department of Pharmacy ，Jiading Hospital of T radition唱
al Chinese Medicine ，Shanghai ２０１８００ ，China）

［Abstract］ 　 Objective 　 To find out the status of the prescription dosage of TCM decoction pieces in Jiading Hospital of
T raditional Chinese Medicine（TCM ） ．Methods 　 １ ０００ prescriptions in ２０１３ were extracted ，frequency ，number of drug over唱
dosed ，dosage of poisonous TCM decoction pieces were analyzed ．Results 　 The total dose more than ３００ grams of prescriptions
accounted for ５９畅６％ ．The top １０ utility frequency of medicine were Glycy rrhiz ae radix et rhizoma ，A stragali radix ，A tracty l唱
odis macrocephalae rhizoma ，Poria ，Angelicae sinensis radix ， Salv iae miltiorrhiz ae radix et rhizoma ， Paeoniae radix alba ，
Coicis semen ，Eucommiae cortex ，Citri Reticulatae pericarpium ，which had varying degrees of overdose ．Poisonous TCM de唱
coction pieces was also overdosed ．Conclusion 　 The issues of Chinese herbal medicine prescription was serious ，which need to
be improved to ensure rational prescription drug safety ．

　 　 ［Key words］ 　 TCM decoction pieces ；over dosage ；frequency ；rational drug use

　 　中药饮片处方大多为复方 ，需要在中医理论下

进行处方的合理配伍 ，方能发挥治病救人的功效 。

中药饮片剂量是关乎处方疗效的关键所在 ，与君臣

佐使 、患者病情 、处方治疗效果等有着一定的量效关

系［１］
。近年来 ，中药饮片处方超剂量使用时有发生 ，

且有上升趋势［２］
。笔者对本院的中药饮片使用剂量

进行调查统计 ，分析其中药饮片使用情况 ，并就改善

用药现状提出拙见 。

1 　资料与方法

　 　从我院 ２０１３年度下半年中药饮片门诊处方中

抽取 １ ０００张进行调查分析 。将每张处方中药饮片

名称 、用药频率 、用药剂量等输入计算机中 ，用 Ex唱
cel表格进行统计 。

2 　结果

2 ．1 　处方总剂量分布情况 　 将单张处方中所有中

药饮片的剂量相加 ，得到该处方的总剂量 。调查处

方总剂量 ，有助于了解现阶段我院门诊处方用量 。

中药饮片处方平均剂量 ３１３ ．７０ g ，单张处方总剂量
大于 ３００ g的处方占总处方数的 ５９畅６％ ，处方百分

比 ＝该剂量范围内处方数／总处方数 × １００％ 。处方

总剂量的分布情况见表 １ 。

2 ．2 　使用频率前 １０位的中药饮片用量情况比较 　

我院使用频率前 １０位的中药饮片为甘草 、黄芪 、炒

白术 、茯苓 、当归 、丹参 、炒白芍 、薏苡仁 、炒杜仲 、陈

皮 ，分别为补虚药 、利水渗湿药 、活血化瘀药和理气

药 。另外发现排在前 １０位的饮片按照 ２０１０年版枟中

国药典枠的规定剂量［３］
，有不同程度的超剂量使用 。
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表 1 　中药饮片单张处方总剂量分布情况

总剂量（m／g） 处方数 ［张（％ ）］

＜ ５０ 6６（ ０ 倐．６）

５０ ～ ９９ _２５（ ２ 倐．５）

１００ ～ １４９ 垐３２（ ３ 倐．２）

１５０ ～ １９９ 垐５４（ ５ 倐．４）

２００ ～ ２４９ 垐８４（ ８ 倐．４）

２５０ ～ ２９９ 垐２０３（２０ 倐．３）

３００ ～ ３４９ 垐１５５（１５ 倐．５）

３５０ ～ ３９９ 垐２７６（２７ 倐．６）

≥ ４００ K１６５（１６ 倐．５）

单味中药饮片超剂量处方百分比 ＝单味中药饮片超

剂量用药处方张数／包含该中药饮片处方张数 ×

１００％ ，其中超剂量前 ５ 位的中药饮片分别为炒杜

仲 、炒白术 、丹参 、当归和炒白芍 。中药饮片使用频

率 ＝ 中药饮片出现处方数／总处方数 × １００％ ，详见

表 ２ 。

表 2 　使用频率前 10位的中药饮片剂量情况

序号 药名
药典
常用量
（m／g）

处方数
（使用频率）

［张（％ ）］

药品
分类

超剂量
处方数
［张（％ ）］

１ !甘草 ２ ～ １０ 潩４２２（４２ "．２） 补虚药 １４（ ３ 刎．３）

２ !黄芪 ９ ～ ３０ 潩３７４（３７ "．４） 补虚药 　 ０（ ０）

３ !炒白术 ６ ～ １２ 潩２９８（２９ "．８） 补虚药 １５８（５３）

４ !茯苓 １０ ～ １５ 北２８０（２８ "．０） 利水渗湿药 ２２（ ７ 刎．９）

５ !当归 ６ ～ １２ 潩２５２（２５ "．２） 补虚药 １２０（４７ 骀．６）

６ !丹参 １０ ～ １５ 北２４６（２４ "．６） 活血化瘀药 １２２（４９ 骀．６）

７ !炒白芍 ６ ～ １５ 潩１８０（１８ "．０） 补虚药 ６６（３６ 骀．７）

８ !薏苡仁 ９ ～ ３０ 潩１６０（１６ "．０） 利水渗湿药 　 ０（ ０）

９ !炒杜仲 ６ ～ １０ 潩１５８（１５ "．８） 补虚药 １２８（８１）

１０ !陈皮 ３ ～ １０ 潩１５６（１５ "．６） 理气药 ２２（１４ 骀．１）

2 ．3 　有毒饮片使用情况统计 　根据 ２０１０年版枟中

国药典枠一部中关于有毒饮片毒性的强弱分为 ３类 ：

大毒 、有毒 、小毒 。大毒的饮片 ，由于其毒性峻烈 ，加

上医师的自我保护意识 ，临床上已逐渐减少使用 ，我

院现已无大毒的中药饮片 ，只有有毒中药饮片和小

毒中药饮片 。我院中药房有 １６种有毒饮片 ，小毒的

饮片为 ：苦杏仁 、土鳖虫 、吴茱萸 、蛇床子 ，其余为有

毒中药饮片 。生南星 、生半夏均为外用 ，药典中未说

明具体剂量 ，外用适量 ，为未超剂量使用 。对我院使

用的有毒和小毒的中药饮片剂量进行统计分析 ，发

现存在超剂量使用现象 ，见表 ３ 。

2 ．4 　超剂量使用前 １０位的中药饮片统计 　依照药

典中常用量的上限对饮片用量进行限定 ，超过上限

即视为超剂量使用 。 １ ０００张中药饮片处方含有超

表 3 　有毒饮片使用情况统计

序号 药名
处方数
（张）

药典
常用量
（m／g）

超剂量
次数

平均用量
（m／g）

１ j苦杏仁 １１２ 灋５ ～ １０ 8５ �９ 耨．４

２ j土鳖虫 ４４ 灋３ ～ １０ 8３ �１０ 耨．５

３ j制胆星 ２４ 灋３ ～ ６ ４ �７ 耨．５

４ j全蝎 　 １６ 灋３ ～ ６ ０ �３ 耨．３

５ j蜈蚣 　 １４ 灋３ ～ ５ １ �３ 耨．０

６ j苍耳子 １２ 灋３ ～ １０ 8２ �１０ 耨．７

７ j制川乌 １０ 灋１ W．５ ～ ３ 　 ５ �６ 耨．８

８ j制草乌 １０ 灋１ W．５ ～ ３ 　 ５ �６ 耨．０

９ j吴茱萸 １０ 灋２ ～ ５ １ �４ 耨．０

１０ j香加皮 １０ 灋３ ～ ６ ５ �１２ 耨．０

１１ j蛇床子 １０ 灋３ ～ １０ 8２ �１４ 耨．０

１２ j制南星 ８ 灋３ ～ ９ ４ �１６ 耨．０

１３ j生半夏 ８ 灋外用适量 ０ �１２ 耨．０

１４ j生南星 ２ 灋外用适量 ０ �３０ 耨．０

１５ j川楝子 ２ 灋５ ～ １０ 8０ �１０ 耨．０

１６ j白果 　 ２ 灋５ ～ １０ 8０ �１０ 耨．０

剂量药味数为 ７４个 ，占总药味数（７８４个）的 ９ ．４％ 。

单味中药饮片超剂量处方百分比 ＝单味中药饮片超

剂量用药处方张数／包含该中药饮片处方张数 ×

１００％ ，详见表 ４ 。

表 4 　超剂量使用出现频率前 10位的药物

序号 药名
处方数
（张）

药典
常用量
（m／g）

超剂量
处方数
［张（％ ）］

平均用量
（m／g ）

１ .首乌藤（安神药） １０２ l９ ～ １５ 缮９４（９２ 蝌．２） ２５ %．５

２ .炒杜仲（补虚药） １５８ l６ ～ １０ 缮１２８（８１ 蝌．０） １６ %．４

３ .珍珠母（平肝熄风药） ４２ l１０ ～ ２５ 葺３４（８１ 蝌．０） ３２ %．７

４ .黄连（清热药） ８４ l２ ～ ５ 创６２（７３ 蝌．８） ６ %．０

５ .炒枳实（理气药） ４６ l３ ～ １０ 缮３２（６９ 蝌．６） ２２ %．２

６ .炒枳壳（理气药） ８６ l３ ～ １０ 缮５４（６２ 蝌．８） １４ %．５

７ .炒麦芽（消食药） １５４ l１０ ～ １５ 葺１０４（６７ 蝌．５） ２８ %．３

８ .炒白术（补虚药） ２９８ l６ ～ １２ 缮１５８（５３ 蝌．０） １２ %．６

９ .丹参（活血化瘀药） ２４６ l１０ ～ １５ 葺１２２（４９ 蝌．６） １９ %．５

１０ .当归（补虚药） ２５２ l６ ～ １２ 缮１２０（４７ 蝌．６） １１ %．９

2 ．5 　超剂量倍数的中药饮片统计 　 处方中超过药

典剂量上限 １ 倍以上的中药饮片有 ：首乌藤 、炒杜

仲 、珍珠母 、炒枳实 、炒白术 、炒麦芽 、丹参 、川芎 、生

地黄 、熟地黄 、大血藤 、白花蛇舌草等 １８种 。超过药

典剂量不足 １倍的中药饮片有 ：甘草 、白茯苓 、陈皮 、

黄连 、当归 、炒枳壳 、麦冬 、制香附 、枸杞子等 ５６ 种 。

含超剂量药味的处方数占总处方数的 ５４ ．４％
［２］

。

3 　分析与讨论

3 ．1 　单张处方总剂量 　有学者对上海市 ６ 家综合
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医院中医科的单张处方平均剂量进行调查 ，２００８年

为 ２７６畅４５ g ，２００９ 年为 ２８８畅７８ g ，２０１０ 年为
２７１畅３４ g［４］ 。北京某医院门诊中药饮片处方总剂量
在 ２００ ～ ３００ g之间的处方数为 １ ９７６张 ，占总处方

数的 ５５ ．３３％ ，总剂量大于 ３００ g 的处方占总处方数
的 １３ ．５４％ ，单张处方平均剂量为 ２５４ g［５］ 。我院单
张处方平均剂量为 ３１３畅７０ g ，总剂量大于 ３００ g 的
处方占总处方数的 ５９畅６％ ，与之相比 ，本院单张处

方平均剂量偏高 。

　 　中药饮片处方一般为 ７ 帖或 １４ 帖 ，较少有 ３

帖 、４帖 、５帖 、１０帖 。一帖即为一日用量 ，煎煮后合

并汤液分两次服用 。有基础疾病的老年患者或癌症

术后患者长期服用中药汤剂的也不在少数 。有文献

提出单张中药饮片处方总剂量控制在 １００ ～ １５０ g
较为合理 ，若总剂量过大（＞ ２００ g）时 ，药材体积大 ，

为了煎出药效成分必须加大煎出量 ，影响患者服

用［６］
。随着处方剂量的增大 ，配伍关系复杂程度增

加 ，药物之间易产生相互作用 ，不合理配伍的概率加

大 ，可能导致不良反应发生率增大 ，并在一定程度上

造成药品和医疗资源的浪费 。对于相同剂量的同一

药物 ，肝肾功能正常的患者使用可能是安全的 ，但对

肝肾功能不全的患者则可能会蓄积而加重肝肾损

伤［７］
。若长期大剂量服用中药汤剂 ，其中潜在的用

药风险亦需医务工作者提高警惕 。

3 ．2 　使用频率高的中药饮片剂量的情况分析 　使

用频率在前 ３位的中药饮片是甘草（４２ ．２％ ） 、黄芪

（３７ ．４％ ） 、炒白术（２９ ．８％ ） ，这 ３ 味药都是补虚药 。

有研究表明 ，补虚药使用频率最高 ，为 ４０％ 。 补虚

药根据其功效和适应证的不同分为补气 、补血 、补

阴 、补阳 ４类 ，其除了用于补虚扶弱外 ，还常与其他

多类药配伍使用以扶正祛邪 ，或与容易损伤正气的

药物伍用 ，以保护正气 ，因此在临床上广泛使用［８］
。

　 　观察表 ２ ，黄芪的剂量范围是 ９ ～ ３０ g ，使用
３７４张 ，超剂量处方为 ０张 ；当归剂量范围 ６ ～ １２ g ，
超剂量处方 １２０张 ；炒杜仲剂量范围 ６ ～ １０ g ，超剂
量处方 １２８张 。显而易见 ，剂量范围大的中药饮片

不易超剂量用药 ，剂量范围小的中药饮片则易超剂

量用药 。不少临床研究发现 ，中药饮片超剂量使用

泛滥 。超剂量药味出现频率统计中 ，炒白术 、黄连 、

当归 、丹参等也同样排名靠前［９］
。本次研究结果相

似 ，使用频率高的中药饮片 ，为中药组方中的常用饮

片 ，并且多属于补药或药性平和之药 ，但是这些饮片

亦有“偏性” ，中药治病乃是以药性之偏来纠正人体

之“偏” ，若长期过量使用 ，亦恐纠枉过正 ，损伤人体

健康 。

3 ．3 　有毒中药饮片超剂量使用问题 　 有毒中药饮

片的超剂量使用也是目前的突出问题 。倪观峰［１０］

调查 ３ ３８７ 张中药处方 ，涉及有毒药物的处方有

１ ３８３张 ，存在有毒药物超剂量使用的处方有

１ １１１张 。曹俊岭等［１１］研究发现 ，１９ 种小毒中药饮

片超剂量使用频率 ６５ ．２５％ ，２９种有毒中药饮片超

剂量使用频率达 ６６ ．７％ （超剂量使用频率 ＝ 超剂量

使用的次数／使用总次数 × １００％ ） 。部分有毒中药

超剂量的使用量超过药典剂量上限的 ２ ～ ３倍 ，用药

剂量越大 ，发生不良反应的可能性也越大 ，其用药剂

量和药物疗效并不是完全成正比关系［１２］
。 我院

１ ０００张中药饮片处方中有 １６１ 张处方使用了有毒

饮片 ，且同时存在超剂量使用现象 。对于生川乌 、生

草乌 ，经炮制后使用 ，宜久煎来降低毒性 ，以提高用

药的安全性 ，而医生在使用制川乌和制草乌时却很

少先煎和久煎 ，而且通过表 ３ 不难发现它们的用量

通常是超药典 １倍剂量使用 ，若长期连续使用 ，容易

引起脏器尤其是肝肾损伤 ，应引起重视 。

　 　药典对有毒中药饮片用量与经方原剂量和临床

实际用量比较 ，规定的剂量阈值较窄［１３］
。本次调查

发现 ，超剂量 １倍以上及超剂量频率高的中药饮片

一般为临床常用饮片 ，并且是经医师长期用药经验

得出的安全性相对较高的药物 ，如炒白术 、炒麦芽

等 。而有毒中药饮片的超剂量使用频率相对较低 ，

且多数为超药典剂量上限 １ 倍以下 ，如苍耳子 、蜈

蚣 、制胆星等 ，这可能是医师为了保证处方疗效 ，同

时规避药物毒副作用用药的结果 。

　 　自古以来 ，医师也以不同的治病理念 、地域等因

素而形成不同的流派 ，如金元四大家 。有学者对国

医大师临证处方用药剂量进行统计分析 ，发现按流

派分类 ，新安学派国医大师用药量最大 ，孟河学派较

小 ，但是各流派国医大师指标值差异未达到显著水

平 ，用量同现代医家及明朝之前医家的差异不显

著［１４］
。对 ５０味常用药物在枟外台秘要枠枟伤寒杂病

论枠中的用药剂量均显著超现行 ２０１０ 年版枟中国药

典枠中规定的中药剂量范围 ，其中包括甘草 、茯苓 、白

术 、当归 、黄芪 、半夏 、地黄 、川芎 、枳实等中药饮

片［１５ ，１６］
。对名家医案中的有毒中药饮片的用量分

析 ，与枟中国药典枠对比 ，有研究者建议放宽对半夏 、

附子 、杏仁 、桃仁 、吴茱萸的用量［１７］
。笔者认为 ，名

家因对临床病证掌握稔熟 ，对常用中药饮片的药性

亦了然于心 ，在饮片配伍和饮片剂量上更为自如 ，具

有法律效力的枟中国药典枠若盲目将药物的剂量范围

扩大 ，则可能会增加药品不良反应事件的发生概率 。

3 ．4 　解决方法 　对于目前超剂量用药问题突出的
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情况 ，医师出于临床治疗需要而超剂量用药 ，则应注

明原因和再次签名 。中药调剂人员应具有过硬的中

药专业知识和较强的责任心 ，对医师处方负有监督

和帮助完善的职责 ，发现剂量失当等问题能及时提

醒医师更正 ，从而协助医师共同完成治疗任务 。

　 　研究者呼吁改革现行枟中国药典枠对剂量的规

定 ，但是中药剂量的调整不是一蹴而就 ，这需要大批

学者投入大量的时间 、劳动 、资金 ，并且研究结局未

知 。笔者认为开展中药循证药学研究 ，针对临床超

剂量使用问题突出的中药饮片进行全面的文献搜

索 ，归纳临床使用剂量范围 、药品不良反应事件 ，组

织专家进行讨论 ，进一步探索其药理毒理学特点 ，来

综合确定中药饮片的剂量范围 ，这或许是改变临床

这种尴尬局面的一种解决方法 。
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可降低血液总胆固醇和有害胆固醇 ，减少其在血管

上的沉积 ，有预防动脉硬化等作用 ，却不降低有益胆

固醇 。对心血管疾病和癌症等都有预防作用［５］
，还

能增进消化能力 、促进骨骼生长和神经系统的发育 、

治疗烫伤 、滋润皮肤 、减肥 、美容美发［６］
；含量较高的

维生素 E具有抗氧化 、清除自由基 、提高免疫力等

作用［７］
。因此 ，野西瓜中的油脂成分作为食用和药

用均有很高的利用价值 。

【参考文献】

［１］ 　 吾斯曼 · 吐尔逊 ．刺山柑（老鼠瓜）的药用探索［J］ ．中国民族

医药杂志 ，２００６ ，４ ：３３ ．

［２］ 　 Afsharypuor S ，Jeiran K ，Jazy AA ．First investigation of the
flavour profiles of the leaf ，ripe f ruit and root of Cap p aris s p i唱
nosa var ． mucroni f olia f rom Iran ［J ］ ．Pharm Acta Helv ，

１９９８ ，７２ ：３０７唱３０９ ．

［３］ 　 谢丽琼 ，马东建 ．维药刺山柑果实挥发油和脂肪酸成分的 GC唱
MS 研究［J］ ．食品科学 ，２００７ ，２８（５） ：２６２唱２６４ ．

［４］ 　 冯小路 ，路金才 ，辛海量 ，等 ．野西瓜果实超临界 CO２流体萃取

物的化学成分及药理活性［J］ ．上海交通大学学报 ：农业科学

版 ，２００９ ，２７（１） ：５７唱６０ ．

［５］ 　 Menendez JA ，Papadimitropoulou A ，Vellon L ，et al ．A ge唱
nomic explanation connecting “Mediterranean diet ” ，olive oil
and cancer ：oleic acid ，the main monounsaturated Fatty acid of
olive oil ，induces formation of inhibitory “PEA３ t ranscription
factor唱PEA３ DNA binding site” complexes at the Her唱２／neu
（erbB唱２） oncogene promoter in breast ，ovarian and stomach
cancer cells［J］ ．Eur J Cancer ，２００６ ，４２（１５） ：２４２５唱２４３２ ．

［６］ 　 吴小娟 ，李红冰 ，逄 　 越 ，等 ．山茶和油茶种子中脂肪酸的分析

［J］ ．大连大学学报 ，２００６ ，２７（４） ：５６唱５８ ．

［７］ 　 褚遵华 ，巩怀证 ，李国荣 ，等 ．维生素 E 的研究进展 ［J ］ ．职业

与健康 ，２００５ ，２１（１２） ：１９０１唱１９０２ ．

［收稿日期］ 　 ２０１５唱０１唱２８ 　 ［修回日期］ 　 ２０１５唱０３唱３０

［本文编辑］ 　 顾文华

０８４

药学实践杂志 　 ２０１５ 年 ９ 月 ２５日第 ３３ 卷第 ５ 期

Journal of Pharmaceutical Practice ，Vol ．３３ ，No ．５ ，September ２５ ，２０１５




