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论中药量效关系

●晏建立+

摘要历来中医秘而不传的是中药剂量，本文通过搜集历代医家的著述和现代医家的经验总结，

认为中药剂量与-l盘床疗效具有很大的关系。l、相同的药物组成的方剂，因剂量不同而作用悬殊。2、单

味中药在方中因剂量不同而发挥的作用也有很大差异。3、中药的剂量并非越大越好，仍然需要根据中

医的理论辨证施治。
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中医秘而不传的是中药剂量，

既说明中医靠师承传承学术，也说

明中药的剂量与疗效有很大关系。

现今中药剂量越用越大，实践证明

中药剂量并非越大越好，有时小剂

量反而疗效更好，剂量大者药物组

方、药性就发生了变化，反而影响

疗效。药物剂量究竟用多大合适，

首先要看药物在方中的作用，例如

白术有止泻和通便的双重调节作

用，在方中是用于止泻还是用于通

便，完全是因剂量不同而功效

不同。

1 因药量不同而方剂名

称、作用不同

小承气汤⋯、厚朴三物汤‘23和

厚朴大黄汤口1(均为张仲景方)：

三方同用厚朴、大黄、枳实三种药

物，因各药在方中剂量不同而方名

不同，作用也不同，主治亦有差别。

小承气汤用大黄四两，厚朴二两，

枳实三枚；厚朴三物汤用厚朴八

两，大黄四两，枳实五枚；厚朴大黄

汤用厚朴一尺，大黄六两，枳实四

枚。小承气汤重用大黄，大黄用量

二倍于厚朴，主要在于攻下；厚朴

三物汤重用厚朴，厚朴用量二倍于

大黄，主要在于行气除满；厚朴大

黄汤重用厚朴、大黄在于治痰饮结

实，有开痞满、通大便的功效。

桂枝汤∞J、桂枝加桂汤∞]、桂

枝加芍药汤¨1(均为张仲景方)：

桂枝汤由桂枝三两，芍药三两，甘

草二两，生姜三两，大枣12枚组

成。桂枝加桂汤在桂枝汤基础上

加桂枝二两，桂枝加芍药汤在桂枝

汤基础上加芍药三两。桂枝汤为

解肌祛风，调和营卫而设；桂枝加

桂汤治疗因心阳虚，下焦之寒气上

冲之奔豚证；桂枝加芍药汤，以和

脾缓急止痛，宜于下后腹满时痛之
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证。后两方变治伤寒表证为治疗

内科杂病，可见药物剂量完全可改

变方剂的功效。

枳术汤、枳术丸：枳术汤(《金

匮要略》)MJ：由枳实七枚，白术二

两组成，枳术比例为2：1；枳术丸

(《脾胃论》)"1由枳实一两，白术

二两组成，枳术比例为l：2。枳术

汤行气散结，健脾利水，治疗因脾

弱气滞，失于输转，致水气痞结于

胃部，故心下坚，如盘如杯。枳术

丸健脾消痞，治疗因脾虚不运，食

阻气机，胸脘痞满，不思饮食。前

方因实致虚，重在祛实兼补虚；后

方因虚致实，重在补虚。各因虚实

不同而遣方用药有异。

颠倒木金散(《医宗金鉴》)№J：

由木香、郁金二味药组成。治疗气

滞血瘀之胸痛证，气滞与血瘀有轻

重之分，气滞重于血瘀者木香用量

大于郁金；血瘀重于气滞则郁金用

量大于木香。因没有固定主药，故

名颠倒散。使用此方需根据病情

灵活用药剂量。

左金丸(《丹溪心法》)"]：由

黄连、吴茱萸按6：1(黄连180克，
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吴茱萸30克)水泛为丸。具有清

泻肝火，降逆止呕之功效，主治肝

火犯胃证。如脾胃虚寒，呕逆不食

则可用吴茱萸与黄连按6：1(吴茱

萸12克，黄连2克)煎汤内服收效

良好，因方中药物相同，其剂量比

例相反，故名为反左金丸。药物用

量颠倒则功效完全相反，变清热剂

为温阳剂。可见药物剂量何其

重要。

2 单味药因剂量不同功

用不同

药有个性之特长，方有合群之

妙用。中药随使用剂量不同而发

生功用即质的变化，不可不察。

柴胡：解表退热，疏肝解郁，升

阳举陷。因治疗病证不同在方中

使用的剂量有异。解表退热用10

～30克，疏肝解郁用5—10克，升

举清阳用2—5克即可。

白术：补脾气，燥湿利尿，固表

止汗，安胎。白术有止泻通便双向

调节作用。10克左右用于止泻，

用于通便则需大剂量60克旧J，主

要用于治疗因脾气虚，运化不力之

虚秘，实热仍属禁忌。

黄连：清热燥湿，泻火解毒。

剂量在6～lO克时泻火解毒；3—6

克时用燥湿泻火；剂量在3克以下

则可健胃增进食欲。大剂量会刺

激胃壁引起恶心，呕吐。

槟榔：驱虫，行气导滞，利尿。

6～15克主要用于消积，行气，利

尿。用以杀灭姜片虫，绦虫时须用

60。120克‘9|。

升麻：解表退热，透疹，清热解

毒，升阳举陷。10～12克配黄连

用于清热解毒，6克则升举清阳。

甘草：甘草分蜜制和生用。蜜

制用于补心脾气，缓急止痛，生用

则祛痰止咳，清热解毒。补益心脾

用10克左右，清热解毒则需30克
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以上，解毒物中毒需60克以上，调

和诸药只需3克左右。

洋金花：止咳平喘，止痉止痛。

止咳平喘用0．3—0．6克，每日不

超过1．5克。而作麻醉药时可用

到20克¨⋯o

川芎：活血行气，祛风止痛。3

—10克活血行气。祛风止痛用30

～50克可治疗各种头痛。治疗血

管性头痛，在辨证方中加川芎50

一70克，不但效果好，且无不良反

应。据药理研究，川I芎不但有中枢

镇静作用，而且能扩张血管，降低

血压，小量能兴奋心脏，大量则使

心脏抑制⋯1。

细辛：发散风寒，通鼻窍，温肺

止咳止痛。受“细辛不过钱”的影

响，治疗外感风寒，肺寒咳喘时用

量多在3克左右。何氏【J20对细辛

进行家兔毒性实验后指出：热煎后

细辛毒性减低，大剂量应用，具有

镇痛作用。治疗阳虚头痛，剂量从

3克逐渐加至30克，人汤药煎服，

取得了很好疗效，未发现毒副作

用。但对阴虚内热、素有高血压病

史、肾功能减退者，无论煎剂、散剂

均应慎用。

防己：祛风湿止痛，利水消肿。

少量使尿量增加，大剂量则使尿量

减少。

艾叶：温经止血，散寒止痛。3

～5克可开胃，8克左右温经止血、

止痛，大剂量则引起胃肠道炎症。

山楂：消食化积，活血化瘀。6

克祛瘀力强，9～12克温通力强，

用于治疗慢性肝炎，15～30克治

疗慢性月目囊炎、萎缩性胃炎¨3|。

决明子：清肝明目，润肠通便。

3—6克治疗急性结膜炎、麦粒肿、

角膜云翳、虹膜炎等，9～12克治

．疗老年性哮喘、胃炎、胃溃疡、急性

肾炎、急性泌尿道感染，20—30克

治疗急性胆道感染、胆囊炎、慢性

胰腺炎、高血压等¨3l。

桑白皮：清肺平喘，利水消肿。

6～9克有退热作用，10一12克有

祛痰、镇咳等功用，15克有利尿及

轻泻作用¨3|。

石菖蒲：开窍醒神，宁心安神，

化湿和胃。3克治疗冠心病，6一

10克治疗老年慢性支气管炎及梅

核气(神经官能症)，30克可治疗

中风后遗症偏瘫、慢性肠炎等所致

的久泻¨⋯。

水蛭：破血逐瘀。1．5克研末

吞服，1 El 2次，主治肺心病；5—10

克治疗急性支气管炎、高血压所致

头晕；12—15克治疗脑溢血后遗

症、原因不明的症瘕痞块。本品破

瘀血而不伤新血【l4|。

龙骨、牡蛎：镇惊安神，平肝潜

阳，收敛固涩。6～10克有摄汗作

用，对鼻衄、月经过多者有止血作

用，治疗高血压有潜阳之功，12～

15克对支气管哮喘有定喘作用，

20克以上有安神作用¨J。

苦参：清热燥湿，解毒杀虫利

尿。5～8克有利尿消肿作用，用

治肾炎性水肿、肝硬化腹水、心性

水肿等，并有平喘止咳作用，可治

疗支气管哮喘发作；10—15克治

疗细菌性痢疾、钩端螺旋体病及各

种皮肤病；30～60克可用于外治

感染、各种原因所致的失眠症¨4l。

泽泻：利水渗湿泄热。6—10

克治疗黄疸型肝炎、急性肠炎(暴

泻)、植物神经功能失调所致的多

汗；15—20克可治疗乳汁不通、急

慢性湿疹；25～30克治疗美尼尔

氏综合征、高血压、低血糖所致的

眩晕等。本品利水湿、消肿胀、清

湿热。近代药理研究认为，具有抗

动脉硬化及降血脂作用¨引。

3 用量大小的依据

病情：病情急重者，用量宜重；
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病情轻缓者，用量宜轻。久病体虚

对药物耐受力较弱，用量宜轻。新

病对病者损伤尚小，用量宜重。

药物质地：有的药物质地很

轻，用10克已一大把，如益母草、

蝉蜕等用量可酌轻。金石贝壳类

质重的药物用量宜重。

病人的体质：体质强壮，对药

物耐受力强，正气旺盛者用量宜

重，体质虚弱者对药物耐受力较

弱，用量宜轻。易汗者麻黄宜量

少，体实不汗者用量宜重。大黄的

泻下作用，完全因人而异。

季节：夏季因气温高人体易出

汗，发汗药用量宜轻，冬季气温低

人体不易出汗，发汗药用量宜重。

完全是因气候不同用量不同。

年龄：老人气血渐衰，对药物

耐受力较弱，特别是峻猛，易伤正

气的药物，用量宜轻。小儿身体发

育尚未健全用量宜轻。

性别：妇女的月经期、妊娠期

活血祛瘀通经药宜少用，用量也

宜轻。

经验传承：经验既有自己的经

验，也有师承经验，别人用过的剂

量可以借鉴。如李可老师用附子

多在50～100克，重者200克¨5。，

如果不是亲眼所见绝不会用如此

大量。

药物性质：药性是用药的根据

和原则，无论用量大小，药性都不

能改变，如白术通便和止泻，都是

因其健脾的效果。其便秘也是因

脾虚，运化无力而致，所以只能是

治疗脾虚所致的虚秘，而不能治疗

所有的便秘。

注重药物的毒性：毒性药物还

是从小剂量开始为好，避免中毒。
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