
中国现代中药 Mod Chin Med May 2022 Vol. 24 No. 52022年 5月 第 24卷 第 5期

经典名方化肝煎的古今文献研究
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［摘要］ 化肝煎首载于《景岳全书》，由青皮、陈皮、丹皮、芍药、土贝母、泽泻、栀子 7味药组成，主治怒

气伤肝所致的胁痛等，临床应用广泛。对化肝煎处方来源、历史沿革、单味药基原及炮制方法进行文献考证，为经

典名方二次开发中质量标准研究及制剂开发等提供参考。
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Textual Research on Classical Prescription Huagan Decoction
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[Abstract] Huagan Decoction, originating from Jing Yue's Collected Works, is composed of Citri Reticulatae

Pericarpium Viride, Citri Reticulatae Pericarpium, Moutan Cortex, Paeoniae Radix Rubra, Bolbostemmatis Rhizoma,

Alismatis Rhizoma, and Gardeniae Fructus. It is mainly used to treat hypochondriac pain caused by anger and is widely

applied in clinical practice. In this paper, the textual research on Huagan Decoction was carried out from the following

aspects: source of the prescription, evolution of the prescription, and origins and processing methods of the medicinals in this

prescription. This study is expected to serve as a reference for the formulating quality standard for modified classical

prescriptions and preparation development.
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中医药文化源远流长，其发展一直以来秉承着

承古创新的宗旨。为贯彻落实《中华人民共和国中

医药法》、推动来源于古代经典名方的中药复方制剂

稳步发展、为人民群众健康提供更好保障，2018年
4月，国家中医药管理局会同国家药品监督管理局

制定并发布了《古代经典名方目录（第一批）》（以

下简称《目录》）。《目录》所收载的 100首方剂均

在临床中应用广泛且疗效显著，在清代甚至以前的

医籍中有详细记载[1]。

化肝煎作为《目录》中明末时期的代表方剂，

以同基原的青皮、陈皮共为君药，两者相辅相成，

使全身气机条达。本文通过对化肝煎的处方来源、

历史沿革、度量衡等方面进行考证，为后期药材、

饮片和物质基准的质量标准研究及制剂二次开发研

究提供古代文献依据。

1 处方来源

化肝煎首载于明代张景岳所著的《景岳全书》

卷五十一，原文记载“青皮，陈皮各二钱，芍药二

钱，丹皮栀子（炒）泽泻（如血见下部者用甘草代

之）各钱半，土贝母二三钱，水一盅半，煎七八分，

食远温服。主治怒气伤肝，因而气逆动火，致为烦

热胁痛，胀满动血等症。如大便下血者，加地榆，

小便下血者，加木通，各一钱五分，如兼寒热，加

柴胡一钱，如火盛，加黄芩一二钱，如胁腹胀痛，

加白芥子一钱，胀滞多者，勿用芍药”[2]。

2 历史沿革

随着方剂理论体系的完善和医家对于疾病的认
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识日渐深刻，化肝煎的临床使用发生了变化。通过

对明代至近现代应用情况进行梳理，结合当代使用

情况进行分析，为该方度量衡和本草考证提供参考。

2. 1 明清时期

本方证为怒气伤肝、气逆动火所致，胁为肝之

分野，肝气郁则胁痛、胀满，肝郁化火则烦热，火

热破血妄行则动血，肝经气火上逆犯肺则咳吐痰血，

治当调气疏肝、清泻肝火。方中青皮、陈皮苦温而

疏肝理气，共为君药；因肝经郁火用丹皮、栀子苦

寒清泻肝火，火动而伤血，故用芍药、丹皮入血分，

清血热、泻肝火、养血行滞，则郁热自解，因气火

能使痰湿阻滞，故加贝母祛痰解郁，加泽泻渗湿泄

热，共为臣药。诸药相配伍，重在治肝，疏散之中

有清泻之意，刚中有柔，祛邪而不伤正，共奏疏肝

理气、清火解郁之功。由于该方成方年代并不久远，

关于其记载多集中在清代，且以原方入药的较少，

多为加减方。现对相关医籍整理见表1~2。
《景岳全书》中记载化肝煎主治怒气伤肝所致的

胁痛等，后世文献多沿用此说法。《类证治裁》《叶

天士医学全书》《成方切用》《医学全书》《张聿青医

案》中化肝煎原方主治病症为怒而伤肝所致的胁痛、

肝郁所致的血瘀气滞等，与原记载一致[3]。

由表 2可知，化肝煎加减方在古籍中应用广泛，

加入其他药味可用于肝郁导致的其他病症的治疗。

例如，加赤苓增强祛湿功效；加麦冬、蛤壳入肺经，

养阴生津、化痰，用于肝火过旺反克肺金所致的肺

阴不足、津液不足等。

2. 2 近现代

2. 2. 1 临床应用 近现代，化肝煎临床使用形式多

为加减方或联合临床常用药对肝郁所致的胃炎、消

化性溃疡、非酒精性脂肪肝等疾病进行治疗，临床

疗效显著。临床服用的剂量、煎服法和药味组成

见表3。
胃炎在中医范畴内表现为“痞满”“胃脘痛”，与

脾胃、肝脏有关，治疗主要以通为法。由于脾胃疾病

的诱发因素较多，临床常使用化肝煎加减方或与其他

临床常用药联合治疗。例如，加柴胡协同青皮、陈皮

增强疏理肝气功效；当归补血活血，加当归用于肠胃

内出血症治疗；白术和鸡内金健脾益气、健胃消食，

加白术和鸡内金用于恢复脾胃功能；黄连、黄芩苦

寒，共用可协助栀子、丹皮增强清热能力。

肝性属木，主化育，主藏血。非酒精性脂肪肝

发生的主要病因为饮食无度、肝郁气结、湿热内蕴

等，治疗主要从清热利湿、疏肝健脾着手。经化肝

煎治疗的患者各项生理指标恢复正常，且与传统临

床用药对比发现，化肝煎组治疗后的患者脂肪肝、

丙氨酸氨基转移酶 （ALT）、天冬氨酸氨基转移酶

（AST）等各项指标均比对照组低，说明化肝煎在改

善非酒精性脂肪肝的肝脏病变方面有良好的应用

前景。

表1 明清时期化肝煎原方的临床应用

历史时期

明代

清代

药物组成及剂量

同《景岳全书》

同《景岳全书》

同《景岳全书》

芍药一钱半，土贝母三钱，其余均同《景岳全书》

芍药二钱，土贝母二钱，其余均同《景岳全书》

功能主治

妊娠期女子怒动肝火漏血者[3]

同《景岳全书》 [4]

治暴怒伤肝、气逆胀满、阴滞等证[5]

怒动肝火所致的胎实而不安[6]

肝郁火升动血、胁痛吐血[7]

表2 明清时期化肝煎加减方的临床应用总结

药物组成

化肝煎去陈皮、丹皮、芍药，加郁金、三棱、桃仁、茯苓、苏梗、鲜
藕、丝瓜络、延胡索、鲜苎麻

化肝煎加通淤煎

化肝煎加蛤壳、麦冬

金铃子散合化肝煎，加赤苓

化肝煎加辛夷散（细辛、白芷、川芎）和鸡金散

化肝煎加郁金、香附

化肝煎加冬瓜子、光杏仁、生苡仁、小温中丸

化肝煎去芍药、泽泻、贝母，加半夏、枳壳、厚朴、香附、瓜蒌

功能主治

遭遇惊恐所致的脘腹气撑、旁攻胁肋、上至咽嗌、吐血等证[8]

怒气伤肝致血逆[9]

肝气过旺所致的胁胀背酸、痰塞咳呛[10]

外感风邪所致的胸闷头胀、肾囊肿胀流水等湿热之证[11]

肝郁所致湿热，上为鼻渊，下为腹膨[12]

主治怒伤吐血[13]

便秘[14]

肝火郁于胃所致的脾胃发胀、泄泻、经事不至[15]
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表3 近现代化肝煎的临床应用总结

年份

1940

1959

1970

1974

1974

1984

1986

1990

1993

1999

2000

2005

2008

2009

2015

2016

2018

2019

2020

2021

药味组成

青皮、陈皮、郁金各 6 g，苏梗、杏仁、枳壳、旋覆花各
10 g，瓜蒌皮、炙杷叶各15 g

青皮、刺蒺藜、白芍、枳实、枯黄芩、焦栀子、茵陈、谷
芽各9 g，丹皮、柴胡各6 g，甘草3 g

青皮、丹皮、山栀、郁金、柴胡、当归、白术各三钱，白
芍、茯苓各五钱，川楝子四钱，薄荷二钱

青皮、陈皮、姜半夏、柴胡、郁金、槟榔各三钱，赤芍、
生山楂各五钱，金钱草一两

赤芍、生山楂各 15 g，陈皮、青皮、柴胡、郁金、姜半
夏、槟榔各9 g，金钱草30 g

青皮、陈皮各 8 g，白芍、丹皮、炒山栀、郁金、炒内金
各10 g，山药、茯苓、丹参各15 g，当归、炒川楝子各12 g，
生牡蛎30 g

青皮、陈皮各 6 g，白芍、柴胡、香附、苏梗、郁金、枳
壳、大腹皮、山栀、丹皮各10 g

青皮、陈皮、焦山栀、粉丹皮、炒赤芍各 6 g，制香附、
郁金、决明子、蒲公英各10 g，甘草3 g，金钱草30 g

青皮、陈皮、桃仁各 10 g，白芍 18 g，柴胡 9 g，土贝
母、郁金各12 g，坤草30 g，红花、丹参各15 g，甘草6 g

柴胡、丹皮各 12 g，白芍 15 g，青皮、陈皮、黄 连、栀子
各10 g，檀香8 g，吴茱萸5 g，白及20 g

青皮、牡丹皮各12 g，白芍18 g，陈皮、桅子、泽泻各9 g，
浙贝母10 g

青皮、陈皮、延胡索各 12 g，牡丹皮、栀子各 10 g，赤芍
药、土贝母、当归、太子参、白术各15 g，炙甘草10 g

青皮、丹皮、陈皮各 12 g，浙贝母 15 g，海螵蛸 18 g，金
钱草、赤芍各30 g，栀子9 g

青皮、陈皮各 12 g，枳实、浙贝母各 15 g，栀子、黄芩、
半夏各 10 g，黄连、砂仁（后下）、大黄、炙甘草、竹茹
各6 g，乌贼骨、丹参、白芍各20 g

青皮、陈皮、牡丹皮、栀子、泽泻各 10 g，白芍药、土贝
母各15 g，炙甘草6 g

青皮、陈皮、白芍、牡丹皮、栀子、泽泻、浙贝母各15 g，
甘草10 g

芍药 20 g，陈皮、炒栀子、牡丹皮、泽泻各 15 g，青皮、
浙贝母、黄连、甘草、黄芩各10 g

青皮、陈皮、赤芍、泽泻、牡丹皮、浙贝母、栀子各10 g

白芍 20 g，柴胡、陈皮、青皮、牡丹皮、贝母各 15 g，栀
子、黄连、泽泻、炙甘草各10 g，吴茱萸3 g

白芍、瓦楞子各 30 g，泽泻、陈皮、浙贝母、清半夏各
15 g，栀子、苏梗、丹皮、青皮各 10 g，吴茱萸 3 g，黄
连、炙甘草各6 g

栀子、白芍、青皮各 15 g，陈皮、牡丹皮、贝母、黄柏、
知母各10 g，黄连5 g

柴胡、法半夏、牡丹皮、炒栀子各9 g，黄芩、党参各12 g，
浙贝母 15 g，白芍、陈皮、青皮各 10 g，生姜 （硬币大
小） 3片，大枣3枚，甘草6 g

柴胡、白芍、浙贝母、牡丹皮、蒲公英、煅瓦楞子各15 g，
郁金、枳壳、香附、延胡索、厚朴各 9 g，甘草 6 g，砂仁
3 g

青皮、陈皮、栀子、泽泻、浙贝母、川楝子、延胡索、旋
复花（包煎）、枳实各 10 g，白芍、牡丹皮各 15 g，赭石
20 g，甘草片5 g

煎服法

水煎服

水煎服，连服6剂

水煎服

水煎服

水煎服

水煎服

3帖，水煎服

3剂，水煎服

每日 1剂，水煎，饭前温服，每
日2~3次
每日 1剂，水煎服，早晚 2次，连
服1~3个疗程

水煎服

每日 1剂，水煎 2次、取汁，分 2
次温服

日1剂，水煎服，疗程2~4周

武火煎沸，文火煎 15 min，去渣
取汁 200 mL，每日 1剂，早晚分
2次，连服4周
每日 1剂，用水煎至 200 mL，饭
后服

水煎取汁 300 mL，150 mL 早晚 2
次饭后服，4周
每日 1剂，水煎 400 mL 早晚分
服，8周为1个疗程

每日 1剂，以水煎至 200 mL，分
2次温服，连服14 d

水煎 300 mL，分早晚 2次，饭
前 0.5 h服用

水煎煮取 200 mL，分早晚 2次服
用，连续用药12周
水煎服，每日 1次，饭后 0.5 h
服用

1剂加水 500 mL 煎至 300 mL，每
日3次，温服

煎煮 2次，合并药液至 400 mL，
分早晚2次服用

功能主治

肝郁气滞所致的大便秘结[16]

肝郁化火所致的右胁作痛、头昏口
苦、经期提前等[17]

肝气郁滞反侮脾胃所致的胸胁胀痛、
腹胀嗳气、食欲不振等[18]

肝胆不和、气滞湿阻所致的胆囊炎[19]

肝胆不和、气滞湿阻所致的右胁隐
痛、呕吐发热、大便干结等[20]

肝郁化热、瘀血内阻、脾胃虚弱所
致的右上腹部及右胁疼痛、食欲减
退等 [21]

肝气郁结所致的胁腹胀痛[22]

肝郁气滞两胁胀痛、口苦溺黄等[23]

痛经[24]

糜烂性胃炎[25]

乳腺增生[26]

慢性萎缩性溃疡[27]

慢性胆囊炎[28]

复合性溃疡[29]

肝胃郁热型慢性萎缩性胃炎[30]

肝胃郁热型反流性食管炎[31]

肝胃郁热型胃溃疡[32]

肝胃郁热型胃食管反流病[33]

幽门螺杆菌阳性慢性胃炎[34]

肝胃郁热型胃食管反流病[35]

2型糖尿病合并非酒精性脂肪性肝
病[36]

胃食管反流病[37]

幽门螺杆菌相关性慢性萎缩性胃炎[38]

胆汁反流性胃炎肝胃郁热证[39]
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女子以肝为先天，肝经病则肝郁化热、气滞血

瘀、月事不调、难于产育。肝藏血，主疏泄，喜条

达，若其疏泄功能失常，女子可见经行不畅、痛经、

闭经等。乳腺增生多属肝气郁结、肝郁化火或痰气

郁结。化肝煎临床治疗效果显著。原方加香附，用

于治疗痛经、经行不畅，加桃仁、红花、丹参可活

血化瘀、通经止痛。

对目前查阅到的 25个临床案例中各药味的剂

量进行统计，其中贝母多用浙贝母，少用土贝母，

芍药多用白芍，少用赤芍，其他 5个药味的基原与

原文记载一致。临床使用中各药味的剂量随证加

减，但贝母和芍药最常使用剂量为 15 g，其他均

为 10 g。

2. 2. 2 质量及制剂开发研究进展 随着科学技术的

发展，研究人员对经典名方的质量标准及制剂展开

了研究。化肝煎作为明末时期的方剂，历史并不久

远，且在后来无广泛应用，因此对于其质量的相关

研究较为缺乏，仅聂欣等[40]通过超高效液相色谱法

（UPLC）对化肝煎建立了特征图谱并建立了芍药苷、

橙皮苷和丹皮酚含量测定方法。该研究对化肝煎物

质基准进行质量把控，同时为后续的制剂开发提供

研究标准。

目前，化肝煎无上市制剂，根据文献，仅有李

兵等[41]将其研制成为胶囊剂，以出膏率为指标，通

过对提取工艺、辅料种类和用量的考察，确定了最

佳制备工艺。

3 单味药的本草考证

3. 1 青皮、陈皮

陈皮最早称为橘柚，见于《神农本草经》。王瑜

真等[42]经过考证发现，陶弘景所用橘柚即为现今之

陈皮，且说明陈皮“陈久者良”的特性记载始于当

时。宋代“青橘皮”和“黄橘皮”的产生[43]，为两

者基原相同提供证明，后《本草征要》 [43]、《本草纲

目》 [44]、《本草图经》 [45]等书中有两者药效、采收期

的记载，均与现在相同。

陈皮和青皮在 《本草图经》 [45] 和 《本草崇

原》 [46]中的原植物记载与现在所用陈皮的原植物橘

树一致。综上所述，陈皮与青皮的原植物形态与现

在所用一致，因此本方中两者基原同为芸香科植物

橘 Citrus reticulata Blanco，陈皮的药用部位为成熟

果皮，青皮为未成熟果皮和幼果。

3. 2 芍药

芍药的入药部位首次于《名医别录》中记载为

根[47]，此后记载未发生改变。从梁代出现赤、白之

分，宋代至明代以花色和根皮颜色进行区分[48]，该

分类方法经考证存在错误。化肝煎主要用于肝郁气

滞所导致的胁痛、腹胀等，芍药与丹皮同入血分，

清血热、泻肝火、养血行滞，该功效与《中华人民

共和国药典》（以下简称《中国药典》） 2020年版

中赤芍的功效记载一致[49]，与白芍的柔肝止痛区别。

因此，本方中所用为赤芍。综上所述，本方中的芍

药药材基原为芍药科植物芍药 Paeonia lactiflora

Pall. 的干燥根，饮片为赤芍。

3. 3 丹皮

丹皮入药最早载于《神农本草经》 [50]，记为牡

丹。本方中丹皮功效为与芍药同入血分，清血热、

泻肝火、养血行滞，这与《中国药典》 2020年版中

牡丹皮功效记载一致。《新版国家药典中药彩色图

集》中关于牡丹原植物的描述与古代记载一致[51]，

因此，本方中的牡丹皮与现用的丹皮基原一致。经

考证，明代产地主要集中在山西、陕西、安徽、山

东等地[52]，与现今之产地一致。其药用部位自有记

载以来一直为根，药材名称为牡丹，后来随着实践

发展，明代医家发现药材中间的木心大大延长干燥

时间，且去除后临床疗效无差异，因此药用部位逐

渐转为根皮。综上所述，本方中丹皮为毛茛科植物

牡丹Paeonia suffruticosa Andr. 的干燥根皮。

3. 4 栀子

3. 4. 1 栀子的基原考证 栀子最早记载于《神农本

草经》，位列中品[53]。古籍中提及的栀子性味，功效

与现在的泻火解毒、清热利湿的功效相似。古籍中

用于入药的山栀子以七棱或九棱为佳，程大昌曰：

“樗蒲子两头尖锐，中间平广，状似今之杏仁，符合

现用栀子果实的形态” [54]。所以，栀子的药用部位

从古至今一直为果实。

关于栀子植物形态的描述，《本草图经》和《本

草纲目》中的记载与《中国植物志》中相似[55]，可

见当时所用栀子基原与现在相同。栀子的产地经考

证有河南、江苏、四川、云南等中部和南部地区，

与现今产地基本一致。目前所用多为上述产地的栽

培品种[56]。综上所述，栀子为茜草科栀子 Gardenia

jasminoides Ellis的成熟果实。
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3. 4. 2 栀子炮制方法的考证 栀子最早记载于《神

农本草经》中，但未提及其炮制方法。经考证，栀

子的炮制方法有“擘”“烧末”“酒炒”“炒制”

等[57]。本方中栀子注明“炒”，由于明代后期“炒”

的工艺已经相当成熟，且当时对炒制程度有详细记

载，《本草蒙筌》中提到“止血用须炒黑色、去热用

但燥而已” [53]，可知当时的“炒”即为炒黄。结合

本方中栀子的功效为清热，因此本方中栀子的炮制

方法为炒黄。

3. 5 泽泻

关于泽泻植物形态的描述，《本草图经》 与

《本草纲目》中记载的植物图与《中国植物志》中

所载泽泻几乎相同[58]。《本草经集注》中记载的药

材形态“尾间两歧”，符合野生和多年生川泽泻的

药材特征[58]。明代《救荒本草》中对于泽泻原植物

的描述与现今之泽泻和东方泽泻十分接近，并且与

《本草经集注》中的描述也十分相似[59]。本方中泽

泻的功效为渗湿泄热，与《中国药典》 2020年版中

泽泻功效记载一致，因此方中的泽泻与现在所用泽

泻原植物相同。泽泻的药用部位自《神农本草经》

记载以来，一直为“根”，但“形大而长，尾间两

歧”和《植物名实图考》中的“其根圆白如小蒜”

经对比发现实际是块茎的形态特征[60]，所以药用部

位与《中国药典》 2020年版所载一致，均为块茎。

明代泽泻产地多为之前的总结，这些产地目前仍有

泽泻出产，并且以四川和福建所产为道地，即川泽

泻和建泽泻。综上所述，化肝煎中所用泽泻为泽泻

科植物东方泽泻 Alisma orientale （Sam.） Juzep. 或

泽泻A. plantago-aquatica Linn. 的干燥块茎。

3. 6 土贝母

贝母类药材自秦汉时期就一直存在基原混乱的

问题。经考证，唐代至明末时期贝母类药材种类达

到巅峰，有浙贝母、川贝母、荞麦叶贝母、土贝母、

湖北贝母和安徽贝母等，品种繁杂，使用混乱[61]。

本方成方于明末，此时交通较为便利，已出现药材

集散地，因此只能根据方中药物的功效解析来确定。

本方中的贝母作为臣药，清热、祛痰、解郁，辅助

君药疏肝解郁，与《中国药典》 2020年版所载浙贝

母功效相似。魏梦佳等[62]考证认为，这里的土贝母

即指现在的浙贝母。因此，化肝煎中所载贝母为现

今之浙贝母。综上所述，本方中的土贝母为百合科植

物浙贝母Fritillaria thunbergii Miq. 的干燥鳞茎。

4 度量衡考证

化肝煎出自明代末期的《景岳全书》，其中需要

考证的度量衡为钱和盅。

4. 1 钱的考证

将本方中各药味的用量进行疏理，相关的记载

较少，除《景岳全书》外，仅见于《类证治裁》和

《竹林女科证治》，两者中的芍药和贝母的用量均与

原文记载不同。前者的芍药用量与原文的二钱一致，

后者减为一钱半，方中芍药与丹皮为清血热、泻肝

火，后者针对孕育中的妇女施药，对于寒凉药物要

酌量减少。两者中贝母的用量分别为二钱、三钱，

原方为二三钱，贝母在方中用于祛除因气火所致的

痰湿阻滞，由于孕期妇女体热，易生痰湿，所以加

大贝母的用量[6-7]。综上所述，与原文对照，方中的

芍药和贝母均为二钱。

本方中的钱作为一个衡量单位，是由唐代初期

推行的“开元通宝”这个货币名称——“钱”转化

而来的。当时设计“开元通宝”时，选定一两作为

这个铜币的质量，并命名为钱[63]。此时的度量衡经

考证与东汉时期的保持一致，即一钱合 1. 38 g[64]。

宋金元时期，宋太宗统一度量衡，以 2种小型精密

的戮子作为国家级的标准器[65]。据考证，宋时所用

度量衡换算关系沿用了唐代。

由于宋元时期度量衡进行了大的变革，因此明

代的度量衡在考证时多数依据来源于汉代，但各家

之言都不尽相同，只能根据明代出土的实物来进行

具体测量[66]。《景岳全书》成书时期为明朝万历年

间，即明朝后期。据考证，明朝后期与清朝对权衡

标准遵循《大清会典》中的规定，以黄铜一立方寸

质量为六两八钱作为衡量一两的标准[67]，故宫博物

院所藏清乾隆二十九年（公元 1764年）工部制造的

“伍百两铜砝码”，每斤折合 596. 8 g[68]，一斤合十六

两，一两合十钱，最终确定一钱合3. 73 g。

在现代临床使用中，贝母和芍药最常使用剂量

为 15 g，其他均为 10 g，均稍高于上述考证结果，

猜测原因为现代临床使用的剂量未经考证，默认一

钱合 5 g所致。这种换算关系是近代才开始使用的，

并不适宜运用在该方中，因此还是以考证结果

为准。

综上所述，一钱为 3. 730 g，即化肝煎中青皮、
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陈皮、芍药、土贝母各 7. 460 g，丹皮、栀子、泽泻

各5. 595 g，全方总药量46. 625 g。

4. 2 盅的考证

关于化肝煎的加水量，目前有记载的书籍中均

沿用了原文记载中的“一盅半”，但对于盅的大小无

详细说明，在同时期的书中也未发现相关解释。

据考证，盅作为容器量词首次出现于唐代，此

时的“盅”可用“钟”或“中”代替[69]，多作酒器。

后至明代服用方式转变为以汤剂为主，药量和加水

量增大，为了实际操作的方便，盅、碗、杯等量器

逐渐被用于医药方面[70]，《景岳全书》《温病条辩》

等书中均有相关使用。但此时“盅”多为民间使用，

其量值大小也因地区而存在差异[71]。金代也存在

“盅”的广泛使用[72]。

宋代《太平惠民和剂局方·论合和法方中》中记

载：“一大盏者，约一升也，一中盏者，约五合也，

一小盅者，约三合也” [69]，只能得知“盅”是介于

“中盏”与“合”之间的单位，即一盅为70~350 mL，

此处的一小盅为 210 mL，但“一小盅”与“一盅”

的概念是否一致，未经考证。颜文强[73]考证，一盅折

合为现在的 150~300 mL。表 3中多数文献未标明加

水量，或直接采用加水量 200 mL，且无文献考证。

现代约定俗成的盅是为口径 9 cm以下的碗，其容积

约为200 mL。

本方加水一盅半，全方 46. 625 g，药味来源为

根茎或果实。王凤秀等[74]通过对《伤寒论》与《金

匮要略》中的经方各加水量及其饮片量进行统计，

结果表明，对于根茎、果实、种子类饮片入药的加

水量为药量的 6~8倍，即一盅为 210~250 mL。综上

所述，结合古籍及现代文献考证结果，一盅为 210~

300 mL。本方加水量一盅半，即 315~450 mL，煎至

七八分，即170~240 mL。

表 3中现代临床对加水量无详细描述，但多为

单煎，且所得水煎液多为 200~300 mL，1日服用 2
次，饭后温服，与考证结果 170~240 mL接近，说明

上述考证的合理性，因此本方中的“盅”定为 210~

300 mL。

5 总结

本文通过查阅古籍及相关文献，确定了化肝煎

的处方来源、临床使用变迁，最终确认的详细信息

见表 4，可为后期全方指纹图谱摸索、煎煮工艺考

察及制剂研究提供参考。
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