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封面植物說明 --- 商陸
本刊資料室

皂苷甲 (Esculentoside A) 不得少於 0.2 %。

（《臺灣中藥典》）

【原植物】

1.	商陸：多年生草本，高達 1.5 m。全株光

滑無毛。根粗壯，圓錐形，肉質，外皮

淡黃色，有橫長皮孔，側根甚多。莖綠

色或紫紅色，多分枝。單葉互生，具柄；

柄的基部稍扁寬；葉片卵狀橢圓形或橢

圓形，長 12 ～ 25 cm，寬 5 ～ 8 cm，先

端急尖或漸尖，基部漸狹，全緣。總狀

花序生於枝端或側生於莖上，花序直立；

花被片5，初白色後漸變淡紅色；雄蕊8～

10，心皮 8 ～ 10 個，分離，但緊密靠攏。

漿果，扁圓狀，有宿萼，熟時呈深紅紫

色或黑色。種子腎形黑色。花、果期 5 ～

10 月。

   　　生於路旁疏林下，栽培於庭園。分

布於中國大部分地區。

2.	美洲商陸：形態與上種相似，區別在於

本種莖紫紅色，棱角較為明顯，葉片通

商陸飲片圖。 圖片來源 : 當代藥用植物典 (2)

【基原】

為商陸科 Phytolaccaceae 植物美洲商陸 

Phytolacca americana L. 或 商 陸 Phytolacca 

acinosa Roxb. 之乾燥根。

本品之稀乙醇抽提物不得少於 19.0 

%，水抽提物不得少於 22.0 %，所含商陸



- 5 - 第五十六卷第四期

229

常較上種略窄，總狀果序下垂，雄蕊及

心皮通常 10 枚。花期 7 ～ 8 月，果期 8 ～

10 月。

　　　生於林下，路邊及宅旁陰濕處。分

布於中國陝西、河北、江蘇、山東、浙

江、江西、湖北、廣西、四川等地。栽

培或逸生。(《中華本草》)

【藥材性狀】

1. 一般性狀：
　　　本品外型呈不規則片塊狀，外表為

棕黃色，切面彎曲不平。木質部隆起，

形成數個突起同心環輪。質硬，氣微，

嚼久麻舌。

2. 組織：
　　　本品橫切面，最外側木栓細胞數列，

栓內層較窄，維管束組織為三生構造，

有數個同心形成層環，每環的維管束均

為並立型維管束，外側為韌皮部，內側

為木質部，兩環之間為薄壁組織。薄壁

細胞含大量澱粉粒，有的含有草酸鈣針

晶束。(《臺灣中藥典》) 

商陸植物圖

封
面
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【功能與主治】

《中華本草》：「逐水消腫，通利二便，

解毒散結。主治水腫脹滿，二便不通，癥

瘕，痃癖，瘰癧，瘡毒。」

《本經》：「主水脹，疝瘕，痹；熨除癰腫，

殺鬼精物。」

《別錄》：「療胸中邪氣，水腫，痿痹，

腹滿洪直，疏五臟，散水氣。」

《藥性論》：「能瀉十種水病。喉痹不通，

薄切醋熬，喉腫處外薄之差。」

《日華子》：「通大小腸，瀉蠱毒，墮胎，

㶸腫毒，傅惡瘡。」

《醫林纂要．藥性》：「沉陰下行，瀉下

逐水，去熱結。磨塗瘡癬，殺蟲。赤商，

敗瘀血，利小便。」

《貴州民間方藥集》：「治黃疸。」

《杭州藥用植物誌》：「外用治無名中毒

及治皮膚的寄生蟲病。」

《臺灣中藥典》：「瀉下逐水，消腫散結。」

【用法用量】

《中華本草》：「內服：煎湯，3 ～ 10 g；

或入散劑。外用：適量，搗敷。內服宜醋

製或久蒸後用；外用宜生品。」

《臺灣中藥典》：「3 ～ 10 g；外用適量。」

【使用注意】

《中華本草》：「體虛水腫慎服，孕婦忌

【採收加工】

直播的在播種後 2 ～ 3 年收獲，育苗

移栽的在移栽後 1 ～ 2 年收獲。冬季倒苗

時採挖，割去莖桿，挖出根部，洗淨，橫

切成 1 cm 厚的薄片，曬或炕乾即成。（《中

華本草》）

【藥性】

《中華本草》：「味苦，性寒，有毒。歸肺、

腎、大腸經。」

《本經》：「味辛，平。」

《別錄》：「酸，有毒。」

《藥性論》：「甘，有大毒。」

《日華子》：「味苦，冷。」

《滇南本草》：「味辛，微苦，性微寒。」

《心印紺珠經》：「性寒，降也，陽中之

陰也。」

《品滙精要》：「性平散，氣之薄者，陽

中之陰。臭腥。」

《本草蒙荃》：「氣溫。」

《綱目》：「苦寒，沉也，降也，陰也。」

《雷公炮製藥性解》：「入脾、膀胱、小

腸經。」

《藥性考》：「肝、脾兼行。」

《本草用法研究》：「入脾、胃、大腸三

經。」

《臺灣中藥典》：「苦，寒。歸肺、脾、腎、

大腸經。」
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服。宜從小量開始。本品對胃腸道有刺激

作用，故宜飯後服。過量中毒，可出現噁

心嘔吐，腹痛腹瀉，心動過速，呼吸頻數，

繼則言語不清，躁動，抽搐，嚴重者血壓

下降，昏迷，瞳孔散大，心跳或呼吸停止

而死亡。」

《藥性論》：「忌犬肉。」

《新修本草》：「赤者，若服之傷人，乃

至痢血不已而死也。」

《寶慶本草折衷》：「忌鹽，並諸鹹味。」

《滇南本草》：「忌犯鐵器。」

《品滙精要》：「妊娠不可服。」

《綱目》：「胃氣虛弱者不可用。」

《本草滙言》：「胃虛陽弱人，服之立斃，

非氣結水壅、急脹不通者，不可輕用。」

《外科全生集》：「腰腹背忌敷貼。」

《本草用法研究》：「大小便通利者，虛

弱者禁用。」

《臺灣中藥典》：「孕婦禁用。」

231
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臺灣常用中草藥 --- 葛花
本刊資料室

【基原】

為 豆 科 Leguminosae 植 物 野 葛 

Pueraria montana (Lour.) Merr. var. lobata 

(Willd.) Maesen & S.M.Almeida ex Sanjappa 

&Predeep (Pueraria lobata (Willd.)Ohwi) 

或甘葛藤（亦稱粉葛） Pueraria montana 

(Lour. )  Merr.  var.  thomsoni i  (Benth.) 

M.R.Almeida (Pueraria thomsonii Benth.) 的

乾燥花及花蕾。

【型態特徵】

呈不規則扁長圓形或略呈扁腎形，長

0.5 ～ 1.5 cm。萼片灰綠色，基部連合成筒

狀，萼齒先端 5 裂，裂片披針形，其中 2 

齒合生，內外均被明顯的黃白色細柔毛，

基部有 2 片披針形成鑽形的小苞片，有時

有小花梗。花瓣 5 片，近等長，稍突出於

萼外或被花萼包被，淡藍紫色或淡棕色，

很少散落。雄蕊 10 個，其中 9 個基部連合。

雌蕊細長扁線形，微彎曲。氣微味淡。

【採收加工】

立秋後當花未全放時採收，去枝葉，

曬乾。

【性味】

甘，平。

【功能】 

解酒醒脾、止渴。

【用法用量】

3 ～ 12 g。

【使用注意】

《本經逢原》「無酒毒者不可服。

服之損人天元，以大開肌肉，而發泄傷津

也。」

《得配本草》「因酒已成弱者，禁

用。」



- 9 - 第五十六卷第四期

233

臺
灣
常
用
中
草
藥

臺灣常用中草藥 --- 白酒草
本刊資料室

【基原】

為菊科 Asteraceae 植物白酒草 Conyza 

japonica (Thunb.) Less. [ Erigeron japonicum 

Thunb.] 的根。又名：假蓬《中國植物誌》。

【型態特徵】

一年或二年生草本，高 30 cm 左右。

莖直立，少分枝，全株被長柔毛或粗毛。

單葉互生；葉片披針形或卵狀披針形，長

3 ～ 5 cm，寛 1 ～ 2 cm，先端急尖，邊緣

有鋸齒，兩面被長柔毛；基生葉具短葉柄，

莖生葉無柄半抱莖。頭狀花序數個密集成

傘房狀，稀單生；總苞鍾狀；總苞片 2 ～

3 層，邊緣膜質；緣花雌性，2 至多層，有

小舌片或成絲狀，帶紫色；兩性花筒狀，

黃色。瘦果小，扁，有 2 ～ 5 棱；冠毛 1 層，

綿毛狀。   

    生於山坡草叢中或林緣。分布於臺

灣、福建、廣東、廣西、四川及雲南等地。

【採收加工】

夏、秋季採收，切段曬乾。

【性味】

味苦、辛，性寒。

【功能】 

清熱止痛，祛風化痰。

【主治】 

肋膜炎，肺炎，咽喉腫痛，小兒驚風。

【用法用量】

內服：煎湯 9 ～ 15 g。
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臺灣常用中草藥 --- 狗娃花
本刊資料室

【基原】

為 菊 科 Asteraceae 植 物 狗 娃 花 

Heteropappus hispidus (Thunb.) Less. [Aster 

hispidus Thunb.] 的根。

【型態特徵】

一或二年生草本，高 30 ～ 50 cm，有

時達 150 cm。主根紡錘形。莖單生或數個

叢生，多少被粗毛。葉互生；下部葉有長

柄，倒卵形，長 4 ～ 13 cm，寛  0.5 ～ 1.5 

cm 先端鈍或圓形，基部漸狹，全緣或有疏

齒，兩面被疏毛或無毛，質薄；中部葉長

圓狀披針形或條形，較小，常全緣；上部

葉小，條形。頭狀花序，徑 3 ～ 5 cm，單

生於枝端而排成傘房狀；總苞半球形，長

7 ～ 10 mm，徑 10 ～ 20 mm；總苞片 2 層，

近等長，內層邊緣膜質，具粗毛，常有腺

點；舌狀花約 30 多個，管部長約 2 mm，

舌片淺紅色或白色，條狀長圓形，長 12 ～

20 mm，寛 2.5 ～ 4 mm；管狀花有 5 裂片，

其中 1 裂片較長。瘦果倒卵形，扁，長 2.5 ～

3 mm，寛約 1.5 mm，有細邊肋，被密毛；

冠毛在舌狀花極短，白色，膜片狀，或部

分帶紅色，糙毛狀；在管狀花糙毛狀，初

白色，後帶紅色，與花冠近等長。花期 7 ～

9 月，果期 8 ～ 9 月。

生於荒地、路旁、林緣及草地，廣泛

分布於中國東北、華北及西北等地，亦見

於臺灣、安徽、浙江、江西、湖北及四川

等地。

【採收加工】

夏、秋季採挖，洗淨，鮮用或曬乾。

【性味】

味苦，性涼。

【功能】 

清熱解毒，消腫。

【主治】 

瘡腫，蛇咬傷。

【用法用量】

外用：適量，搗敷。

235
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中藥飲片炮製介紹 --- 小茴香

勝昌製藥品質管理部 魏昌福

前言：

　　依據《臺灣中藥典》與《中國藥典》記載，小茴香藥材來源為

繖形科植物茴香 Foeniculum vulgare Mill. 的乾燥成熟果實；具有散寒

止痛，理氣和胃的功效 1,2。小茴香原名蘹香，始載於《藥性論》。

歷代醫家使用的炮製品有小茴香、炒小茴香、鹽小茴香、酒小茴香、

小茴香炭、牽牛子製小茴香、巴豆製小茴香及吳茱萸製小茴香等 3,4。

現代炮製以小茴香及鹽小茴香較為常用，在此介紹這二種飲片的炮

製方法及相關資訊，以供同好參考。

一、炮製方法

1. 小茴香：
除去雜質 1-3,5。

2. 鹽小茴香：
取淨小茴香，用鹽水拌勻，吸盡後，

置適宜的炒製容器內，用文火炒至微黃色。

每 100 kg 小茴香，用食鹽 2 kg2-6。

二、飲片性狀

1. 小茴香 ( 圖 1)：
本品呈為雙懸果，呈圓柱形，有的稍

彎曲，長 4 ～ 8 mm，直徑 1.5 ～ 2.5 mm。

表面黃綠色或淡黃色，兩端略尖，頂端殘

留有黃棕色突起的柱基，基部有時有細小

的果梗。分果呈長橢圓形，背面有縱稜線
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5 條，接合面平坦而較寬。橫切面略呈五

邊形，背面的四邊約等長。有特異香氣，

味微甜、辛 1,2。

2. 鹽小茴香 ( 圖 2)：
本品形如小茴香，微鼓起，色澤加深，

偶有焦斑。味微鹹 2。

三、炮製研究

1. 方法與品質研究：
現代炮製研究報導，有學者探討小茴

香最佳炮製方法，對生品和部分不同炮製

方法所得樣品 (1 號生品、2 號生碎品、3

號微炒品、4 號炒黃品、5 號焙品、6 號鹽

炒品、7 號鹽浸品、8 號酒炒品、9 號酒浸

炒黃品、10 號麩炒品 )，以其揮發油和水

溶性成分含量為指標，進行實驗比較。實

驗結果顯示：小茴香生品與生碎品揮發油

圖 1  小茴香飲片圖 圖 2  鹽小茴香飲片圖

含量比較無差異性；不同炮製品與生品比

較均具有顯著性差異，揮發油含量分別有

不同程度的下降；其水溶性浸出物以生碎

品、鹽炒品與鹽浸品含量較高。認為小茴

香微炒或鹽浸烘乾炮製法，其揮發油含量

較生品損失較少，水溶性成分含量卻較生

品增高，這可能為其治寒疝疼痛、脘腹脹

痛等症的主要物質基礎，故初步認為小茴

香應以微炒或鹽浸低溫烘乾之炮製品搗碎

入藥為宜 7。另外也有學者探索小茴香中紫

丁香苷 (SG)、槲皮素 -3-O- 葡萄糖醛酸苷

(QG) 含量測定的方法學研究；系統考察鹽

小茴香炮製過程中鹽水比例、炒製溫度、

炒製時間對 SG、QG 含量影響；並對市售

的多批次小茴香中指標成分進行分析。實

驗結果顯示：鹽小茴香的最佳炮製工藝為

鹽水比例 1：4、炒製溫度 180 ～ 200℃、
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比旋度等物理常數也發生改變。組織微觀

結構的觀察顯示，炮製對小茴香油管有破

壞作用，可使分泌細胞破裂，油滴從油管

之中擴散至周圍薄壁組織中，在炮製過程

中因受熱易揮發掉，故炮製品揮發油明顯

低於生品 7。另外有學者研究以超高效液相

層析法 (UPLC) 測定小茴香中反式茴香腦的

含量測定方法，系統研究小茴香藥材及其

粉末中反式茴香腦隨放置不同的含量變化

規律。實驗結果顯示：小茴香藥材與鹽炙

品中反式茴香腦的含量差異較大，合格率

較低；鹽炙品在炮製過程中反式茴香腦含

量略有變化。在室溫條件下小茴香藥材中

反式茴香腦的含量在規定放置時間內基本

炒製時間為 15 ～ 20 分鐘；在該條件下，

鹽小茴香色澤加深，偶有焦斑，微鼓起，

指標成分損失較少；而市售小茴香中指標

成分含量參差不齊，差異較大。通過此項

研究闡明炮製過程中小茴香指標成分的含

量變化規律，為小茴香品質管控及炮製研

究提供依據 8。

還有文獻報導對小茴香 10 種炮製品的

研究顯示，生品和生碎品揮發油含量最多，

酒浸炒黃品含量最低。小茴香生品、清炒

品及鹽炙品 3 個炮製品中，以鹽炙品揮發

油含量降低最多。有實驗顯示，鹽小茴香

比生小茴香揮發油總量減少 1.67 % ～ 8.03 

%。小茴香炮製後揮發油比重、折光率、

小茴香植物圖
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穩定；藥材粉碎後反式茴香腦含量會隨放

置時間延長不斷下降，故建議在進行小茴

香中反式茴香腦含量測定時，小茴香必須

現磨粉現測定，才能保證測定結果的準確

與可靠 9。

2. 化學與藥理研究：
小茴香的果實含揮發油，主要成分

為： 反 式 茴 香 腦 (trans-anethole)、 檸 檬 烯

(limonene)、小茴香酮 (fenchone)、草蒿腦

(estragole)、γ- 松油烯 (γ-terpinene)、α- 蒎烯

(α-pinene) 等，尚含茴香醛 (anisaldehyde)、

反 式 -β- 羅 勒 烯 (trans-β-ocimene)、 香 芹

酮 (carvone)、 月 桂 烯 (myrcene)、 樟 腦

(camphor) 等；香豆素類成分：花椒毒素

(xanthotoxin)、歐前胡素 (imperatorin)、香

柑內酯 (bergapten) 及印度枸橘素 (marmesin)

等。 還 含 脂 肪 油 成 分：10- 十 八 碳 烯 酸

(10-octadecenoic acid)、 花 生 酸 (arachic 

acid)、 棕 櫚 酸 (plmitic acid) 及 肉 豆 蔻 酸

(myristic acid) 等 3,10。

現代藥理研究顯示，小茴香具有調

節胃腸運動作用，以小茴香煎劑能興奮離

體兔腸收縮和促進在體兔腸蠕動；小茴香

灌服可恢復戊巴比妥鈉減弱兔腸胃運動功

能。其次，小茴香還具有保肝作用，以小

茴香粉末混懸液灌胃能抑制大鼠肝臟炎

症、保護肝細胞、促進纖維化肝臟中膠原

降解及逆轉肝纖維化，其作用機制可能與

其抑制脂質過氧化及肝星狀細胞 (HSC) 活

性與增殖有關。此外，小茴香還具有抗菌、

鬆弛氣管平滑肌、殺蟲及抗突變等作用 3,10。

四、臨床應用

1. 功效應用：
中醫理論認為小茴香具有散寒止痛，

理氣和胃的功效。常用於寒疝腹痛，睪丸

偏墜，痛經，少腹冷痛，脘腹脹痛，食少

吐瀉。鹽小茴香暖腎散寒止痛。常用於寒

疝腹痛，睪丸偏墜，經痛腹痛 1-3。小茴香

的炮製作用，一般認為生品辛散理氣作用

強，長於理氣開胃，多用於嘔吐，飲食少

進；鹽炙後緩和辛散之性，增強暖腎散寒

之力，用於寒疝腹痛，經痛腹痛 4-7。

在臨床應用上，小茴香味辛、性溫、

氣香，能溫腎祛寒，理氣疏肝，主散下焦

寒邪而止痛，為治療寒疝常用要藥。臨床

根據病情，加減治之。治寒疝痛甚者，可

與肉桂、吳茱萸等同用，以加強溫腎散寒

之力；若氣滯明顯，小腹脹痛者，可與木

香、川楝子同用，以行氣止痛，如《瑞竹

堂方》川楝茴香散。此外小茴香有溫中散

寒，理氣和胃，開胃進食之功。治脘腹冷

痛，可與高良薑、母丁香、甘草等同用，

以增強其溫中散寒，理氣止痛之功，如《衛

生家寶》雞舌香湯 3。其他常用方劑如少腹

逐瘀湯、安中散、枳縮二陳湯、胃舒寧、

參茸固本丸、調經湯及還少丹等，可隨證

加減應用。

2. 用法用量：
內服：煎湯，3 ～ 6 g；或入丸、散 2,3。

飲
片
炮
製
介
紹
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外用：適量，研末調敷；或炒熱溫燙 3。

使用注意：陰虛火旺者禁服 3。

結語

綜上所述，小茴香常見的炮製有小茴

香及鹽小茴香二種方法，目的是要提高飲

片品質、改變藥性與增加療效，以達到安

全、均一與有效的用藥要求；在相關的炮

製研究指出，以小茴香中紫丁香苷、槲皮

素 -3-O- 葡萄糖醛酸苷為指標，鹽小茴香的

最佳炮製工藝為鹽水比例 1：4、炒製溫度

180 ～ 200℃、炒製時間為 15 ～ 20 分鐘，

可以得到指標成分損失較少的鹽小茴香飲

片；另外藥理研究顯示小茴香具有調節胃

腸運動、抗菌、保肝、殺蟲及抗突變等藥

理作用。因此，在臨床應用小茴香時，應

根據病情病況的需要，選用適宜對證的飲

片或處方，才能讓藥物的療效完全發揮並

避免不良反應的產生。
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　　今年 9 月，臺灣衛生福利部委託臺灣中國醫藥大學附設醫院中

醫部前往新加坡舉辦「2024 東南亞中醫藥國際學術論壇」與「2024

新加坡 - 臺灣中醫藥產業座談會」，這次盛會旨在促進東南亞與臺

灣中醫傳統醫學專業人士之間的交流與合作，並分享傳統醫學臨床

教育的成果，藉由臺灣與東南亞國家中西醫整合治療的豐富經驗，

透過中醫臨床病例工作坊，促進東南亞國家與臺灣中醫傳統醫學人

員之交流，以提升中醫醫療照護品質。

在「2024 東南亞中醫藥國際學術論 

壇」中，來自臺灣、新加坡和馬來西亞

的傳統醫學專家們進行一整天的交流，

首先從中國醫藥大學附設醫院教學院長

顏宏融介紹現階段臺灣中西醫整合醫學

教育體制、研究與臨床的狀況，到中醫

部黃升騰主任針對中西醫整合照護進行

深入介紹；新加坡中華醫院的黃惠萍醫

師分享針刺治療腰痛對寸口橈動脈影響

的研究成果；臺灣產業界的勝昌製藥廠

李威著總經理說明中藥製劑的製造與品

質管理的流程；孫茂峰教授以臨床案例

「2024 東南亞中醫藥國際學術
論壇」與「2024 新加坡 - 臺灣
中醫藥產業座談會」

勝昌製藥開發處 邱怡禎
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說明如何針灸治療腦中風復健；吳美瑤

醫師則介紹如何將中醫的脈診科學化；

張恒鴻教授以案例介紹中醫確實能有效

減緩西藥的副作用；壓軸由馬來西亞太

醫院張文開總院長分享針灸 “ 疏膩效應 ”

的最新討探，為論壇畫下完美句點。

而「2024 新 加 坡 - 臺 灣 中 醫 藥 產 業

座談會」與會代表主要是由臺灣的中國

醫藥大學附設醫院中醫部和國際醫療中

心、勝昌製藥廠、亞益智能生醫科技、

莊松榮製藥廠、科達製藥、風澤醫療體

系；新加坡的馬光醫療集團和馬光中醫；

馬來西亞的南方大學學院中醫藥學院、

雙威中醫中心。各產業代表針對新加坡

和馬來西亞傳統醫學產業的現況和需求、

勝昌製藥廠李威著總經理介紹臺灣中藥製劑的製造與品質管理

於會場擺攤介紹
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藥證的申請問題、禁藥等議題進行討論，

本座談會不僅提升了臺灣中醫藥產業在

東南亞地區的曝光度，也藉此機會推動

臺灣傳統醫學邁向國際舞臺，展現出臺

灣傳統醫學的實力。

此次見識到新加坡雖為一座現代化

的國際都市，但和其他東南亞國家相比，

中藥在新加坡可以說是發展迅速，或許

是華人佔總人口約 3/4 的原因，傳統的中

醫藥佔有廣大的市場，不僅中醫診所林

立，連可以抓藥的中藥房也隨處可見，

除涼茶、水藥外，科學中藥以及中成藥

也廣為民眾所接受，相信新加坡會是個

我們推廣外銷中藥製劑的絕佳地點。 勝昌製藥廠林冠汝課長介紹勝昌製藥廠

2024 東南亞中醫藥國際學術論壇合照 ( 圖片來源 : 中國醫藥大學附設醫院 )
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2024 新加坡 - 臺灣中醫藥產業座談會合照 ( 圖片來源 : 中國醫藥大學附設醫院 )
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種子在發芽過程中營養成分被活化和

增強，因此具有較高的營養價值。例如維

生素 C：芽菜富含維生素 C，有助於增強

免疫力和抗氧化。維生素 B 群：特別是黃

食療養生之芽菜類養生
中國醫藥大學兼任助理教授 顧祐瑞博士

　　一聽到芽菜，很多人腦中第一個浮現的是豆芽菜。其實，芽菜

是一種常見的食材，蔬菜、豆類與穀類的幼苗，通通都是芽菜。
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豆芽，含有葉酸和其他 B 族維生素，有助

於細胞代謝與神經功能。 蛋白質：黃豆芽

含有較高的蛋白質，是植物性蛋白的重要

來源。膳食纖維：有助於促進腸道健康，

改善消化，並幫助控制血糖和膽固醇。低

熱量、低脂肪：芽菜熱量低，脂肪含量極

少，非常適合控制體重的人群。抗氧化物

質：芽菜中的生物活性化合物（如酚類和

黃酮類化合物）具有抗氧化作用，幫助減

少細胞損傷。

經常食用芽菜可以促進消化、增強免

疫力、控制血糖、保護心血管健康、抗炎

與防癌。芽菜既便宜，又富營養，是自然

食用主義者所推崇的食物。

苜蓿芽 -最小的芽菜，有效降膽固醇

苜蓿芽又稱為「西洋芽菜」，苜蓿盛

產於美國、澳洲與中南美等地，苜蓿是豆

科植物中最小的一種，近年來生食苜蓿芽

已蔚為風氣，苜蓿芽具有特殊的香味，爽

脆可口，常是生菜沙拉、三明治中不可或

缺的蔬菜。

苜蓿芽是一種熱量低、纖維量高的食

物，含有維生素 A、C、K、鈣、鉀、鐵質，

還有一些蛋白質及脂肪、澱粉、蛋白質等

的分解酶。

苜蓿芽具有治療消化不良、減輕貧血

症狀、促進食慾、對付膀胱炎、減輕體內

水分滯留等效用；還能使人類血液裡的總

膽固醇和壞膽固醇（LDL）含量下降，可

防治動脈粥樣硬化。 

苜蓿芽除了生吃外，也可以炒來吃，

煮味噌湯別具風味，而且久煮不爛。雖無

苜蓿芽苜蓿芽

1.選擇新鮮芽菜：避免變色或有
異味的芽菜。

2.徹底清洗：芽菜容易受到細菌
污染，食用前要清洗乾淨。

3. 烹飪方式：可生吃（如沙拉）
或快炒，避免過度烹調以保
留營養。

4. 適量食用：芽菜性寒，體質
偏寒的人應適量食用，避免
過量。

食用芽菜的建議
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相關科學文獻資料顯示苜蓿芽會引發自體

免疫疾病，但有免疫問題的人，仍應謹慎

食用。苜蓿芽屬於豆類的芽菜，有痛風的

人，吃太多恐怕會造成負擔。生的苜蓿芽

可能含有致病性細菌，如沙門氏菌，孩童、

老年人、免疫力不好如癌症、糖尿病、尿

毒症、肝硬化病患，最好不要生吃太多生

苜蓿芽，應以熟食為主。苜蓿含有維生素

K，具有抗凝血作用，服用抗凝血劑（如

Warfarin）時不要食用。

而且黃豆芽沒有豆類不易消化的缺點。

春天是維生素 B2 缺乏症的多發季節，

春天多吃些黃豆芽可以有效地防治維生素

B2 缺乏症。黃豆芽能減少體內乳酸堆積，

治療神經衰弱，消除疲勞。黃豆芽還能保

護皮膚和毛細血管，防止小動脈硬化，防

治老年高血壓。

黃豆芽還是美容食品，常吃黃豆芽能

營養毛髮，使頭髮保持烏黑光亮，對面部

雀斑有較好的淡化效果。吃黃豆芽對青少

年生長發育、預防貧血等大有好處。

中醫認為黃豆芽味甘性寒，有利濕熱、

通便祕、滋補潤燥、利尿袪風、抗癲癇的

功能。適合癌症、便秘、痔瘡、癲癇患者

食用，也適合妊娠引起的高血壓、矽肺症

及肥胖者吃。

黃豆芽性寒，脾胃虛寒、腹瀉便溏者

勿食用。痛風患者慎食。

黃豆芽黃豆芽

綠豆芽綠豆芽

黃豆芽 -營養更勝黃豆

黃豆芽的蛋白質利用率較黃豆要高。

黃豆在發芽過程中，更多的營養元素被釋

放出來，更利於人體吸收，營養更勝一籌。

黃豆是營養豐富的豆類，發芽後由於

酵素的作用，會促使植酸分解，產生更多的

磷、鋅、胡蘿蔔素、維生素 B2、B12、葉酸，
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綠豆芽 -芽菜首選，清熱解酒毒

食用芽菜是近年來的新時尚，芽菜中

以綠豆芽最便宜而且營養豐富。本草綱目

認為綠豆芽「諸豆生芽，皆腥韌不堪，惟

此豆之芽，白美獨異」。綠豆在發芽過程

中，維生素 C 會增加，而且部分蛋白質也

會分解為各種人所需的胺基酸，可達到綠

豆原含量的七倍，所以綠豆芽的營養價值

比綠豆還要大。

據說第二次世界大戰中，美國海軍因

無意中吃了受潮發芽的綠豆，竟治癒了困

擾全軍多日的壞血病，這是因為豆芽中含

有豐富的維生素 C。

綠豆芽中含有核黃素，口腔潰瘍的人

很適合食用；綠豆芽富含纖維素，是便秘

患者的健康蔬菜，有預防消化道癌症（食

道癌、胃癌、直腸癌）的功效。它還有清

除血管壁中膽固醇和脂肪的堆積、防止心

血管病變的作用；綠豆芽熱量低，是美容

瘦身的蔬菜。

中醫認為綠豆芽性寒味甘，可清熱解

毒、利尿除濕、解酒毒熱毒。綠豆芽是祛

痰火濕熱的蔬菜，凡體質屬痰火濕熱者，

血壓偏高或血脂偏高，而且多嗜煙酒、肥

膩者，如果常吃綠豆芽，有清腸胃、解熱

毒、潔牙齒的作用。

綠豆芽性寒，烹調時應配上一點薑絲，

可以中和它的寒性。烹調時油鹽不宜太多，

要儘量保持其清淡的性味和爽口的特點，

芽菜下鍋後要迅速翻炒，適當加些醋，才

能保存水分及維生素 C，口感才好。綠豆

芽纖維較粗，不易消化，且性質偏寒，所

以脾胃虛寒之人不宜久食。大病初癒的人

要慎食。痛風患者不要吃綠豆芽。

小麥草小麥草

小麥草 -抗氧化

小麥種籽的筋性含量高，不容易消化，

若經過發芽後即可食用，其嫩莖葉含豐富

的纖維素、維生素 A、B、C、E 及鈣、鐵、 

鉀等礦物質，其中維生素 C 與維生素 E 都

是天然的抗氧化物質，並含有多種酚類物

質、類黃酮化合物及葉綠素等，而這些物

質已被證實在生物體內可以清除超氧陰離
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子，減少細胞之氧化壓力。

小麥草性微寒味甘，小麥草能清肝熱，

對於調節肝臟功能、疏肝理氣和排毒有幫

助。有安神作用，可幫助緩解焦慮和失眠。

健脾益氣，改善消化吸收功能。「本草拾

遺」曾記載其藥效謂「主酒疸目黃， 消酒

毒暴熱」，中藥療法主「除煩熱，療黃疸，

解酒毒」。

小麥草性微寒，脾胃虛寒或腹瀉者應

避免過量食用。部分人對小麥草過敏，食

用前需注意。小麥草的強排毒作用可能引

起短暫的頭暈、噁心等排毒反應，建議從

少量開始食用。

餚。它具有豐富的營養價值和獨特的性味。

蘿蔔嬰性涼味辛、微甘，具有清熱作

用，適合緩解體內燥熱或上火。有促進腸

胃蠕動和增進食慾的效果。其與蘿蔔的性

味相似，有助於清肺化痰。

蘿蔔嬰營養含量比成熟的蘿蔔更集

中，尤其是維生素、礦物質和抗氧化物質。

主要營養成分如維生素 C、K，硫代葡萄糖

苷（Glucosinolates）可在人體內分解成異

硫氰酸酯，具有抗癌、抗氧化和抗菌作用。

花青素與類黃酮能提供抗氧化效果，幫助

抵抗自由基損害。此外，蘿蔔嬰熱量極低，

是減重飲食的理想食材。

蘿蔔嬰適合想增強免疫力者、減重或

控制血糖的人、有消化問題或便秘者食用。

但是不適合脾胃虛寒者，因為蘿蔔嬰性涼，

食用過多可能加重腸胃不適。也不適合低

血壓者，因為其鉀含量可能對血壓調節有

影響，應適量食用。

蘿蔔嬰蘿蔔嬰

蘿蔔嬰 -增進食慾，清肺化痰

蘿蔔嬰又稱「蘿蔔苗」、「蘿蔔芽」，

是蘿蔔種子發芽後的幼苗，是一種嫩綠、

微辣的芽菜，常用於沙拉、拌菜或裝飾菜
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 菇菇不採「擬灰花紋鵝膏」
日期 :113 年 10 月 25 日

資料來源 :食品藥物管理署 /藥物食品安全週報第 997 期

許多人喜愛到戶外踏青，享受大自然

的美景。在這過程中，發現各式各樣的野

生菇類是常有的事。然而，這些看似無害

的野菇中，許多含有致命的毒素，與可食

用菇類外觀極為相似，令人難以辨識，即

使是經驗豐富的專家也可能難以從外觀上

區分！

擬灰花紋鵝膏

擬灰花紋鵝膏（Amanita fuligineoides） 

，屬於鵝膏屬（Amanita），雖然較少見且

不太知名，但其毒性卻不容小覷。這種菇

類含有強毒性成分「環肽毒素」，包括鵝

膏毒素、鬼筆毒素和病毒毒素等。如果不

小心食用了，可能會對人體的肝臟、腎臟

和中樞神經系統造成嚴重損害，甚至危及

生命。

預防野菇食品中毒

許多毒菇的外觀與可食用菇類極為相

似，誤食風險高。因此，民眾應避免自行

採摘或食用不明來源的野菇。以下是我們

可以預防的方法：

●食材要選擇明確供應來源：購買的食材

來自正規、有信譽的供應商，不購買無

標籤、無來源的野生植物，避免誤用有

毒植物。

●準備過程中仔細辨認：在準備食材時，

務必仔細辨認每一種食材。

●不食用不明的植物：不明的植物應該要

遵守「不採不食」原則。

食藥署提醒，萬一食用了不明的菇類

而出現不適的症狀時，應儘速就醫並保留

食餘檢體，此外可利用手機拍攝，記錄下

該菇類的外觀或生長的地點等訊息，以利

正確診斷與治療喔！
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 長輩用藥安全知多少，
 　　　　食藥署帶您一探究竟

日期 :113 年 11 月 1 日

資料來源 :食品藥物管理署 /藥物食品安全週報第 998 期

　　疾病帶來的身體不適，不僅影響生

活品質，也因治療需求而伴隨一些常見

的用藥問題，食藥署帶您一同來了解有

哪些問題及預防之道：

( 一 ) 誤信偏方：

隨著網路普及，醫藥產品較以往更

容易取得，然而領有藥品許可證者

才屬於我國核准的合法藥品。民眾

可藉此檢視家中長輩所使用的藥品，

包裝上是否載有我國核發的「藥品

許可證字號」，例如 : 衛部（署）藥

輸、衛部（署）藥製等字樣，並叮

囑長輩遵循專業醫療人員指示謹慎

用藥。

( 二 ) 互贈藥品：

親情或友情贊助的藥品，揪感心，

但因為每個人的身體狀況不同且疾

病的病理成因複雜，即使症狀相似，

也未必適合使用同樣的藥品 ! 因此民

眾可提醒家中長輩，應避免致贈藥品

　　俗話說：「家有一老，如有一寶」您有多久沒關心家裡長輩用

藥狀況呢？據調查，54 歲以上中老年人中超過 7 成至少罹患一種慢

性疾病，75 歲以上族群者則超過 9 成。
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予親友，若身體不適，應就醫尋求專

業醫療協助，才能對症下藥。

( 三 ) 多重用藥：

生病時，民眾多會依不同症狀跨科跨

院就診，可能發生重複處方及藥品

交互作用。在陪伴長輩就醫時，主

動告知醫師長輩目前所使用的藥品，

或是尋求專業醫療人員協助以整合

跨科跨院的用藥，即能降低長輩的用

藥風險。

( 四 ) 用藥依順性不佳：

藥品品項繁多及服藥方式複雜，可

能導致家中長輩吃錯藥量或忘記吃

藥等情況發生。可善用藥盒等工具，

標記藥品用法用量及服藥時間，確保

長輩能按時按量服藥。

食藥署呼籲，民眾在陪伴家中長輩的

同時，不妨多多了解長輩們的用藥習慣，

關心其用藥後有無不適情形，假如在用藥

期間發生皮膚紅疹、口腔潰瘍、喉嚨痛、

眼睛紅腫灼熱、嘴唇腫、發燒等藥品過敏

症狀，要立即攜帶藥袋或用藥紀錄單回診

就醫。若對於用藥有任何疑問，可諮詢醫

師或藥師。

圖片來源 : 食品藥物管理署 / 藥物食品安全週報第 998 期
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勝昌藥品成方 GMP 製劑要覽
一、濃縮方劑
F01010 乙字湯
F01020 一貫煎
F02020 九味羌活湯
F02030 二朮湯
F02040 二陳湯
F02050 人參肥兒丸
F02060 人參敗毒散
F02070 人參養榮湯
F02080 八仙湯
F02090 八正散
F02100 八味地黃丸
F02110 八味帶下方
F02120 八珍湯
F02130 十六味流氣飲
F02140 十全大補湯
F02150 十味香薷飲
F02160 十味敗毒湯
F02170 十神湯
F02180 七寶美髯丹
F02190 七物降下湯
F16070 七味白朮散
F03020 三痹湯
F03030 三黃石膏湯
F03040 三黃瀉心湯
F03050 上中下通用痛風丸
F03060 大承氣湯
F03070 大青龍湯
F03080 大建中湯
F03090 大柴胡湯
F03100 大秦艽湯
F03110 大黃牡丹皮湯
F03220 大柴胡湯去大黃
F03120 女科柏子仁
F03130 小半夏加茯苓湯
F03140 小承氣湯
F03150 小青龍湯
F03160 小建中湯
F03170 小活絡丹
F03180 小柴胡湯
F03190 小陷胸湯
F03200 小續命湯
F03230 小柴胡湯去參
F03240 小薊飲子
F03210 川芎茶調散
F04010 五皮飲
F04020 五苓散
F04030 五淋散
F04040 五積散
F04060 六君子湯
F04070 六味地黃丸
F04080 六和湯
F04090 分消湯
F04100 升陽益胃湯
F04110 升麻葛根湯
F04120 天王補心丹
F04180 天麻鈎藤飲
F04130 木防己湯
F04140 木香檳榔丸
F04160 止嗽散
F04170 少腹逐瘀湯
F05010 旋覆代赭石湯
F05020 加味平胃散
F05030 加味逍遙散
F05040 半夏天麻白朮湯
F05050 半夏厚朴湯
F05060 半夏瀉心湯
F05070 右歸丸
F05090 四君子湯
F05100 四味香薷飲

F05110 四物湯
F05120 四逆散
F05130 四逆湯
F05280 四神丸
F05140 左歸丸
F05150 平胃散
F05320 平肝流氣飲
F05160 正骨紫金丹
F05170 玉女煎
F05180 玉屏風散
F05310 玉泉丸
F05190 甘麥大棗湯
F05200 甘露消毒丹
F05210 甘露飲
F05220 生化湯
F05230 生脈散
F05240 白虎加人參湯
F05250 白虎湯
F05260 白頭翁湯
F05270 安中散
F05290 瓜蔞枳實湯
F06010 托裏消毒飲
F06020 百合固金湯
F06030 竹葉石膏湯
F06060 竹茹溫膽湯
F06040 血府逐瘀湯
F07010 吳茱萸湯
F07020 抑肝散
F07030 折衝飲
F07040 杏蘇散
F07050 杞菊地黃丸
F07060 芍藥甘草湯
F07070 芍藥湯
F07080 芎歸膠艾湯
F07090 辛夷清肺湯
F07100 辛夷散
F07110 防己黃耆湯
F07120 防風通聖散
F07130 完帶湯
F07150 身痛逐瘀湯
F07170 沙參麥冬湯
F08010 兒科杏蘇散
F08020 定喘湯
F08140 定志丸
F08030 治濁固本丸
F08040 炙甘草湯
F08050 知柏地黃丸
F08060 羌活勝濕湯
F08070 金水六君煎
F08080 金沸草散
F08100 金鎖固精丸
F08110 附子理中湯
F08120 抵當湯
F09010 保元柴胡清肝散 
F09020 保安腎
F09030 保和丸
F09040 保產無憂方
F09050 厚朴溫中湯
F09060 枳縮二陳湯
F09070 柴胡加龍骨牡蠣湯
F09080 柴胡桂枝湯
F09090 柴胡桂枝乾薑湯
F09100 柴胡清肝湯
F09110 柴胡疏肝湯
F09130 柴陷湯
F09140 柴葛解肌湯
F09150 洗肝明目湯
F09160 胃苓湯
F09170 胃舒寧
F09180 苓甘薑味辛夏仁湯

F09190 苓桂朮甘湯
F09200 香芎湯
F09210 香砂六君子湯
F09220 香砂養胃湯
F09230 香蘇散
F09240 香砂平胃散
F03010 香薷飲
F10220 神秘湯
F10010 射干麻黃湯
F10030 桂枝加朮附湯
F10040 桂枝加芍藥湯
F10050 桂枝加龍骨牡蠣湯
F10060 桂枝芍藥知母湯
F10070 桂枝茯苓丸
F10080 桂枝湯
F10090 桃紅四物湯
F10100 桃核承氣湯
F10110 桑菊飲
F10120 桑螵蛸散
F10130 桔梗湯
F10140 消風散
F10150 消痔丸
F10170 烏藥順氣散
F10180 益血力
F10190 益氣聰明湯
F10200 真人活命飲
F10210 真武湯 
F10230 秦艽鱉甲散
F10240 茯菟丹
F10250 茵陳五苓散
F10260 茵陳蒿湯
F10270 荊防敗毒散
F10280 荊芥連翹湯
F11030 參苓白朮散
F11040 參蘇飲
F11050 啟脾丸
F11060 強腎 
F11080 排膿散
F11090 涼膈散
F11330 涼膈散去硝黃加桔梗
F11100 清上防風湯
F11110 清上蠲痛湯
F11120 清心蓮子飲
F11130 清空膏
F11140 清肺湯
F11150 清肺飲
F11160 清胃散
F11190 清暑益氣湯
F11200 清燥救肺湯
F11380 清心利膈湯
F11210 理中湯
F11350 理冠丹參散
F11220 紫草根牡蠣湯
F11230 紫菀湯
F11240 逍遙散
F11250 連翹敗毒散
F11260 麥門冬湯
F11400 麥味地黃丸
F11270 麻子仁丸
F11280 麻杏甘石湯
F11290 麻杏薏甘湯
F11300 麻黃湯
F11310 麻黃附子細辛湯
F11370 通竅活血湯
F12030 疏肝湯
F12040 疏經活血湯
F12010 散腫潰堅湯
F12020 普濟消毒飲
F12050 腎著湯
F12060 華蓋散

F12070 萆薢分清飲
F12080 越婢加朮湯
F12090 越鞠丸
F12100 黃芩湯
F12110 黃耆五物湯
F12120 黃耆建中湯

F12130 黃連上清丸
F12150 黃連湯
F12160 黃連解毒湯
F12170 鈎藤散
F13010 復元活血湯
F13060 滋陰降火湯
F13070 滋腎明目湯
F13080 滋腎通耳湯
F13020 愈帶丸
F13030 溫清飲
F13040 溫經湯
F13050 溫膽湯
F08090 當歸散
F13090 當歸六黃湯
F13100 當歸四逆湯
F13110 當歸芍藥散
F13120 當歸拈痛湯
F13130 當歸飲子
F13140 當歸龍薈丸
F13150 聖愈湯
F13160 葛花解酲湯
F13170 葛根湯
F13180 葛根黃連黃芩湯
F13190 補中益氣湯
F13210 補陽還五湯
F13260 補陰湯
F13220 過期飲
F13230 頓嗽湯
F13240 寧嗽丸
F14010 槐花散
F14020 蒼耳散
F14030 酸棗仁湯
F14040 銀翹散
F14050 鼻療
F14060 膈下逐瘀湯
F15010 潤腸湯
F15020 調胃承氣湯
F15030 調經丸
F15040 養心湯
F15050 養肝丸
F15060 養陰清肺湯
F16060 豬苓湯
F16010 導水茯苓湯
F16020 導赤散
F16030 獨活寄生湯
F16080 龍膽瀉肝湯
F16090 龜鹿二仙膠
F17010 濟生腎氣丸
F17020 薏苡仁湯
F17030 還少丹
F18010 歸耆建中湯
F18020 歸脾湯
F18030 瀉白散
F18040 瀉黃散
F18050 雙解散
F20010 藿香正氣散
F20020 蘇子降氣湯
F21010 續命湯
F21020 驅風解毒湯
F21040 響聲破笛丸
F23010 蠲痹湯

二、錠劑
CT03040 三黃瀉心湯
CT04020 五苓散
CT04120 天王補心丹
CT05270 安中散
CT07110 防己黃耆湯
CT09110 柴胡疏肝湯
CT10080 桂枝湯
CT12040 疏經活血湯
CT12160 黃連解毒湯
CT13170 葛根湯
CT17010 濟生腎氣丸
CM02100 八味地黃丸
CM04070 六味地黃丸
CM05030 加味逍遙散
CM05060 半夏瀉心湯
CM07050 杞菊地黃丸
CM07120 防風通聖散
CM08050 知柏地黃丸
CM10070 桂枝茯苓丸
CM10100 桃核承氣湯
CM11030 參苓白朮散
CM11240 逍遙散
CM11270 麻子仁丸
CM13190 補中益氣湯
CM14030 酸棗仁湯
CM16030 獨活寄生湯
CM16080 龍膽瀉肝湯
CM17030 還少丹
CM18020 歸脾湯
CM20010 藿香正氣散

三、膠囊劑
CH04070A 六味地黃丸
BC12210A 黃連
BC12210B 黃連

四、傳統丸劑
W02100 八味地黃丸
W02140 十全大補丸
W04050K 五子種玉丹
W04070 六味地黃丸
W04120 天王補心丹
W05110 四物丸
W05140 左歸丸
W07190K 延年回春丹丸
W07050 杞菊地黃丸
W08050 知柏地黃丸
W08100 金鎖固精丸
W11390 捷豹健步丸
W11400 麥味地黃丸
W12180K 斑龍丸
W16080 龍膽瀉肝丸
W16090K 龜鹿二仙丸
W17010 濟生腎氣丸
W17030 還少丸

五、傳統散劑
CS03150H 小青龍湯散
CS06070C 行血運功散
CS11320C 健胃散
CS11320F 健胃散
CS11320H 健胃散
CS13170H 葛根湯散
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