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摘要：五苓散是仲景创制苓桂剂中的代表方剂，以善治“蓄水证”而闻名，其主要治疗为太阳表邪未解内传膀胱
腑而致水饮内停的太阳经腑同病的水气病，临床各科凡是津液运行失调，气不化水均可使用。历代医家对五苓散应
用及讨论极多且繁杂，需梳理源流并对其方名组成、药物基原、药物炮制、煎服方法等疑点进行梳理讨论。根据诸多
学者考证结果，确定五苓散药物基原为猪苓用多孔菌科真菌猪苓Polyporus umbellatus 的干燥菌核，茯苓用多孔菌科
真菌茯苓Poria cocos 的干燥菌核，泽泻用泽泻科植物东方泽泻Alisma orientale 或泽泻A. plantago-aquatica 的干燥块
茎，白术用菊科植物白术Atractylodes macrocephala 的干燥根茎，桂枝用樟科植物肉桂Cinnamomum cassia 的干燥嫩
枝。按照汉代度量衡制进行剂量折算，建议五苓散煎服剂量与方法为“猪苓（去黑皮，生品）10.35 g，茯苓片（去皮）
10.35 g，泽泻17.25 g，白术10.35 g，桂枝（去皮）6.90 g。将5味药材磨制成粉，需过二号筛。煎服法为取5 g药末用适
量米汤煎煮，每日3次。服用后嘱咐多饮热水，直至汗出病愈。”现代五苓散临床应用广泛，多用于泌尿生殖系统、消
化系统、心脑血管系统、眼耳鼻喉系统等多系统疾病，使用频率较高的疾病分别为心力衰竭、肝硬化腹水、腹泻、水肿
等。通过对五苓散古籍文献分析考证，并结合现行标准和临床研究，确定其关键信息，以期为经典名方的临床应用
及新药研发的统一质量控制提供参考。
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Abstract：Wuling Powder（五苓散）is a representative prescription in Linggui prescription created by  
ZHANG Zhongjing，which is famous for treating stagnated fluid syndrome，and mainly used in water 
retention of Taiyang meridian and Fu-organs with the pathogenesis of exterior evil of Taiyang does not 

［83］	 刘杰 . 大黄附子汤对重症急性胰腺炎大鼠肠道动力障碍的
作用研究［D］. 遵义：遵义医学院，2019.

［84］	 霍黎生，臧亮，孙龙，等 . 大黄附子汤对脾肾阳虚型慢传输型
便秘大鼠排便功能的影响研究［J］. 现代中西医结合杂志，
2017，26（2）：128-130.

［85］	 康新，梁正凯，路晓光，等 . 大黄附子汤对重症急性胰腺炎大
鼠肠黏膜上皮细胞及线粒体结构和功能的影响［J］. 中华卫
生应急电子杂志，2016，2（5）：309-314.

［86］	 吴丽，吕高虹，刘晓，等 . 大黄附子汤对重症急性胰腺炎大
鼠肠黏膜屏障的影响［J］. 时珍国医国药，2012，23（11）：
2679-2681.

［87］	 张琳琳，张海晨，宋云霄，等 . 大黄附子汤对腺嘌呤致慢性肾
衰竭小鼠外周血 TGF-β1、BMP-7 水平及肾组织 Smad 6、P38
蛋白表达的影响［J］. 中医杂志，2019，60（24）：2138-2142.

［88］	 张喜奎，宋昱娇，苏明星，等 . 大黄附子汤加减方治疗慢性肾
衰竭大鼠的疗效机制研究［J］. 亚太传统医药，2024，20（8）：
17-22.

［89］	 陈莹莹 . 大黄附子汤不同比例配伍对 uuo 模型大鼠的作用及
机制研究［D］. 哈尔滨：黑龙江中医药大学，2021.

［90］	 涂玥，孙伟，万毅刚，等 . 大黄附子汤调控 JNK/bcl-2 信号通
路而改善尿酸性肾病肾小管 / 间质损伤的机制［J］. 中华中
医药杂志，2013，28（5）：1351-1356，1636.

［91］	 孔文文，巴元明 . 加味大黄附子汤调节 Wnt/β-catenin 信号通
路保护慢性肾脏病小鼠认知功能的机制［J］. 川北医学院学
报，2023，38（9）：1161-1164，1168.

［92］	 王晓燕，王茗萱，冯嘉轩，等 . 大黄附子汤增强 nk 细胞杀伤
小鼠 llc 细胞效力［J］. 中国兽医学报，2024，44（7）：1483-
1488.

［93］	 吴丽，蔡宝昌，刘晓，等 . 大黄附子汤含药血清对重症急性胰
腺炎小鼠腹腔巨噬细胞 jak2/stat3 信号通路的影响［J］. 中
草药，2013，44（22）：3195-3199.

［94］	 孙礼涛，路晓光 . 大黄附子汤灌胃对小鼠重症急性胰腺炎的
治疗作用及其机制［J］. 山东医药，2024，64（17）：33-37.

［95］	 陈威，黄庆仪，蒙宇华 . 大黄附子汤对急性胰腺炎患者血清
il-22 及 il-13 表达的影响［J］. 西部中医药，2016，29（5）：1-4.

［96］	 路小光，战丽彬，康新，等 . 中性粒细胞弹性蛋白酶在重症胰
腺炎急性肺损伤中的表达及大黄附子汤的干预作用［J］. 中
华实验外科杂志，2010，27（12）：1901-1904.



辽 宁 中 医 药 大 学 学 报2 8卷 1期

114

resolve then internally transmit to the bladder causing amassment of water. It can widely be applied in 
syndrome with imbalanced transmission of body fluid and Qi fails to promote water. Medical experts have 
abundant and miscellaneous discussions about the clinical application of Wuling Powder，and it is necessary 
to sort out the origin and research prescription name and composition，herb origins，drug preparation 
methods，decocting and taking methods and other doubtful points. According to the research results of many 
scholars，Zhuling（Polyporus）is the dry sclerotia of Polyporus umbellatus（Pers.）Fries，Fuling（Poria）
is the dry sclerotia of Poria cocos（Schw.）Wolf.，Zexie（Alismatis Rhizoma）is the dried tubers of Alisma 
orientale or A. plantago-aquatica，Baizhu（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）is the dry tubers of 
Atractylodes macrocephala Koidz.，Guizhi（Cinnamomi Ramulus）is the young branch of Cinnamomum 
cassia Presl. Converted from Han measurement，it's recommended that Zhuling（Polyporus）（dark bark 
peeled）10.35 g，Fuling（Poria）slice （peeled）10.35 g，Zexie（Alismatis Rhizoma）17.25 g，Baizhu

（Atractylodis Macrocephalae Rhizoma）10.35 g，Guizhi（Cinnamomi Ramulus）peeled 6.90 g. The above 
herbs are grounded to powder and needs to pass the second sieve. 5 g of the above powder is suggested to 
be decocted with appropriate amount of mice soup，and taken 3 times a day. It's recommended to drink 
plenty of hot water after taking the prescription until completely healed with sweating. Modern application of 
Wuling Powder is widely used in genitourinary system，digestive system，cardiovascular and cerebrovascular 
system，eye，ear，nose and throat system and other multi-system diseases. The diseases with high frequency 
of use are heart failure，cirrhosis ascites，diarrhea，edema and so on. Through the excavation and combing 
of the ancient literature of Wuling Powder，the key information is determined in order to provide scientific 
reference for the clinical application of classical prescriptions and the development of new drugs.

Keywords：Wuling Powder（五苓散）；key information；textual research；historic origin；prescription 
composition

1.2　纳入和排除标准

纳入标准：①刊刻发行时间截至 1911 年的中医
古籍文献；②古籍中明确记载五苓散的组方、药量、
药物加工及煎服方法、功效主治等信息；③同一古籍
以较早版本为准；④与五苓散的组成基本相同。

排除标准：①同名异方，即组成中猪苓、茯苓、桂
枝、泽泻、白术 5 味药物皆无且主治方向与原文不同；
②只检索到五苓散方名，无其他相关信息。
1.3　数据规范

①将相关古籍中记载的五苓散内容录入 Excel
表中，原则上以古籍为准，不作人为改动；②根据规
范的设定格式录入选取的字段，包括古籍名、成书年
代、著者、方名、药物组成、煎服法等。
2　结果及分析

经过纳排标准查找及筛选后共纳入 82 条有效
数据，包含 75 条古籍［11-87］。其中，东汉 2 本，即《伤
寒论》与《金匮要略》，唐、宋、金、元、明、清分别为 3、
17、4、2、7、47 本。并列《伤寒论》5 个版本：《宋本》 

《唐本》《金匮玉函经》《康平本》《桂林古本》，以《宋
本》第 71 条为标准进行对比，详见表 1。
2.1　源流与方名

本研究中，历代基本沿用“五苓散”方名，在唐
宋金代医书中也出现过“茯苓术散”（《外台秘要》）、

“猪苓散”（《太平圣惠方》）、“五苓饮子”（《类编朱
氏集验医方》）、“五苓汤”（《黄帝素问宣明方论》）
等同方异名。《医方类聚》中收录“淡渗二苓汤”一
方［88］，虽云“亦名五苓散”，实则为五苓散去桂枝加
滑石，属五苓散类方。“五苓散”之方名由仲景所创，
但关于其方名释义历代众说纷纭。一说以特殊药物
命名以强调功效作用，如《伤寒明理论》［27］云：“苓，
令也，号令之矣。通行津液，克伐肾邪，专为号令者。
苓之功也。五苓之中，茯苓为主，故曰五苓散。”强
调五苓散中茯苓利水渗湿以制湿邪的关键作用。《绛
雪园古方选注》云：“苓，臣药也。二苓相辅，则五者
之中，可为君药矣。故曰五苓。”茯苓与猪苓二药相

经典名方五苓散由汉代医家张仲景创制，首载
于《伤寒杂病论》，全方由猪苓、茯苓、泽泻、白术、桂
枝组成，功善温阳化气、利水渗湿，用于太阳病、阳明
病、霍乱、痰饮病、消渴小便不利淋病等，是治疗膀胱
气化不利蓄水证的典型方剂［1］，被誉为“治水第一
方”［2］。五苓散证主症见小便不利、身热头痛、口渴
欲饮、水入即吐等。自仲景创方以来，后世医家多推
崇并化裁应用，在此方基础上加减药味或与经方合
用得到藿陈五苓散、分利五苓散、柴苓汤、导赤五苓
散、胃苓汤等常用方剂，并将其主治拓展到疫痢泄
泻、妊娠尿血、小儿吐泻、中暑兼湿、寒湿肠痹等，然
其病机仍不离水湿内停、气化不利。现代药理研究
发现五苓散具有利尿［3］、肾脏保护［4］、双向水液调
节［5-6］、调节血压［7］、调节人体代谢［8-9］等作用，临床
应用于泌尿、循环、消化、内分泌等多系统疾病［10］。
目前关于五苓散的研究多集中于临床观察与药理
研究，关于其源流演变、主治证候、组成剂量、药物炮
制、煎服方法、功能主治等关键信息全面整理与考证
研究少有报道。本文通过文献计量学方法，基于古
代医籍系统考证五苓散源流发展，并结合现代临床
研究进行病证分析，得到五苓散关键信息表，以期为
五苓散的临床标准化应用及复方制剂研发提供科学 
依据。
1　资料与方法

1.1　文献数据来源

古代文献条目：在现有中医古籍数据库，如《中
华医典》（第 5 版）、国医典藏中医药古籍数字图书 
馆、博览医书、读秀学术搜索数据库中以“五苓散”
为关键词进行检索，并检索五苓散的异名同方、同方
异名等。参考光盘及网页查询内容翻阅古籍原文进
行审校。

现代文献条目：在现代文献数据库，如中国知
网、万方数据、中华医学会，以五苓散”为主题词进
行 检 索 现 代 文 献，搜 索 时 间 自 1985 年 7 月 1 日 —
2024 年 7 月 1 日。
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须，共为君药，和奏利水渗湿之效，以此命名以强调
两药的共同作用。二说由其他方剂化裁而来。有学
者认为五苓散原名是“猪苓散”，宋本《伤寒论》第 
71 条主治后有小字“即猪苓汤是”，为五苓散为猪苓
汤之意。《金匮要略》中收录“三味猪苓散”，故此方
又唤作“五味猪苓散”，后遂略去“味”“猪”简称“五
苓散”。另外，《太平圣惠方》中记载“猪苓散”共 
17 次，虽然其中多为猪苓汤及其类方，然而卷九及
卷十所载猪苓汤组成与五苓散一致，但剂量及煎煮
法不甚相同，亦佐证“猪苓汤”为“五苓散”之别名。
三说以五行生化解释五苓散，《古今名医方论》引赵
羽皇用五行理论解释五苓散组方云［89］ “用白术以培
土，土旺而阴水有制也；茯苓以益金，金清而通调水
道也；桂味辛热，且达下焦，味辛则能化气，性热专主
疏通，州都温暖，寒水自行；再以泽泻、猪苓之淡渗者
佐之，禹功可奏矣。”《伤寒来苏集》［50］曰：“猪苓色
黑入肾，泽泻味咸入肾，具水之体，茯苓味甘入脾，色
白入肺，清水之源；桂枝色赤入心，通经发汗，为水之
用。散于胸中则水精四布，上滋心肺，外溢皮毛，通
调水道，一汗而解。”也有学者从“药象理论”探讨
五苓散组成［91］，以桂枝属“木”象，泽泻属“水”象（火
中水），猪苓属“水”象（属下焦腐），茯苓、白术属“土”
象，茯苓为水中土，利水化湿以建土，白术为土中水，
先培土以治水。可见，五苓散调和五脏气机，以通调
水道、通阳化气，现代李阳波运用五运六气解释五
苓散［90］，认为五苓散即五令散，令为节令，因而五苓
散的组方原理与节令、方位有关。如白术性温，属东
方春令之气；桂枝性热，属南方夏令之气；茯苓性平，
属中央长夏之气；猪苓性寒，属北方冬令之气；泽泻
性凉，属西方秋令之气。因而五苓散通四时之气，主
通利五令之水湿，即分利东南西北中之湿。
2.2　组成

五苓散由茯苓、猪苓、白术、泽泻、桂枝组成，后
世基本沿袭仲景方制。五苓散组成有三点争议：一
为“桂”的选用。本文所引为宋本《伤寒论》，文中
用“桂枝”，唐本与康平本同“桂枝”，但《金匮玉函
经》与成无己所著《注解伤寒论》仅为“桂”，后世
如《备急千金要方》《太平圣惠方》等诸多古籍又
载有“桂心”“肉桂”“官桂”之名。历代医家对五
苓散之“桂”为桂枝还是肉桂存在争议，为便于方
剂规范使用应予以鉴别。一从组方来分析。《伤寒
附翼》［50］有言：“本方重在内烦外热，用桂枝是逐水

以除烦，不是热因热用”，强调用桂枝以驱除水湿内
停。《古今名医方论》引罗东逸有言［89］：“然用桂枝
者，所以宣邪而仍治太阳也。杂症之用五苓者，特
以膀胱之虚，寒水为壅，兹必肉桂之厚以君也，而虚
寒之气始得运行宣泄。”指出五苓散用桂枝散太阳
之邪，用肉桂引火以助运，当予以鉴别。而《伤寒溯
源集》有言：“桂枝上行而发表……岂有以五苓渗湿
下泄之剂，而反用上行发表者乎？”指出五苓散组
方淡渗利湿，使用桂枝不合方义，应用肉桂。二是
从炮制方法分析。仲景原文有云：桂枝者，取枝上皮
也。《医宗金鉴》［58］又称：“桂枝汤方，桂枝下有‘去
皮’二字，夫桂枝气味辛甘，全在于皮，若去皮是枯木
矣，如何有解肌发汗之功？宜删此二字，后仿此”。
由此可见，仲景特意强调“去皮”，推测原方应以肉
桂用药。现代实验研究证实五苓散中桂枝的主要 
活性成分桂皮醛具有肾脏保护作用，是肾阳虚证中
之“要药”［92-93］。因而，五苓散中应用桂枝也具有
一定依据。日本学者真柳诚［94］考证后认为北宋时
期校正医书局林亿等将《伤寒论》等经典中的所有
桂类药物，如桂、桂心、桂皮等统一为“桂枝”，影响
后世的古籍传播。王艺涵等［95］考证“桂枝”之名
首次出现于唐代《新修本草》，为牡桂之嫩枝，即“肉
桂”的别名，显然与后世的“肉桂”即树干皮不同，
反而与今所用“桂枝”即嫩枝接近，故五苓散中桂
枝建议用 2020 版《中华人民共和国药典》（后简称

《药典》）载录的樟科植物肉桂Cinnamomum cassia 
Presl 的干燥嫩枝。

二为茯苓的选择，所纳入的80 条有效数据中有
17 条文献记载使用赤茯苓，余用茯苓。陶弘景首次
提出茯苓白赤之分，记载二者“白补赤泻”，对后世
如赤白芍、赤白术等的用药产生深远影响。《神农
本草经疏》［96］载：“白者入气分，赤者入血分，补心
益脾，白优于赤；通利小肠，专除湿热，赤亦胜白。”
从二者主要功效来看，若患者以脾气虚弱为主则需
用白茯苓，若以小便不利等需以利湿为主则需用赤
茯苓。

三为关于方药的君臣佐使存在一定争议，尤其
是关于君药的认定问题。成无己在《伤寒明理论》
中以茯苓为君［27］，中谓：“五苓之中，茯苓为主……
是以茯苓为君，猪苓为臣。”《医宗金鉴》［58］则以
泽泻为君，“君泽泻之咸寒，咸走水腑，寒胜热邪；佐
二苓之淡渗，通调水道，下输膀胱，则水热并泻也”。

表 1　《伤寒论》5 个版本所载五苓散内容比较（以宋本 71 条为标准进行对比）
Table 1　Recordings of Wulingsan in 5 different versions of Treatise on Febrile Diseases 

（Taking the No.71 article in five versions as an example）

《伤寒论》版本 组成

宋本［11］ 猪苓（去皮）十八铢，泽泻一两六铢，白术十八铢，茯苓十八铢，桂枝（去皮）半两。右五味，捣为散，以白饮
和服方寸匕，日三服，多饮暖水，汗出愈。如法将息。

唐本［12］ 猪苓（去黑皮）十八铢，白术十八铢，泽泻一两六铢，茯苓十八铢，桂枝半两。上五味，各为散，更于臼中治
之，白饮和服方寸匕，日三服，多饮暖水，汗出愈。

金匮玉函经［13］ 猪苓十八铢，泽泻一两六铢，茯苓十八铢，桂半两，白术十八铢。右五味，为末，以白饮和服方寸匕，日三服，
多饮暖水，汗出愈。

康平本［14］ 猪苓（去皮）十八铢，泽泻一两六铢，白术十八铢，茯苓十八铢，桂枝（去皮）半两。右五味，捣为散，以白饮和
服方寸匕，日三服，多饮暖水，汗出愈。如法将息。成本作泽泻一两六铢半，桂下无枝字。无如法将息四字。

桂林古本［15］ 猪苓（去皮）十八铢，泽泻一两六铢，茯苓十八铢，桂枝（去皮）半两，白术十八铢。上五味，捣为散，以白饮
和服方寸匕，日三服。多饮暖水，汗出愈。



辽 宁 中 医 药 大 学 学 报2 8卷 1期

116

汪昂则主张二苓为君［47］，“经曰，淡味渗泄为阳，二
苓甘淡，入肺而通膀胱，为君”。成氏认为五苓散是
治疗水饮内蓄，茯苓淡渗利湿为君，《医宗金鉴》则
认为仲景用五苓散治疗水热互结证，故而以泽泻为
君。笔者更认同汪昂的观点，成氏以为茯苓淡渗利
湿为君，可猪苓亦能淡渗利湿，且功效更强于茯苓，
再加上两药用量均为 18 铢，故单以茯苓为君，并未
说明猪苓不是君药的理由；而《医宗金鉴》中认为
水热互结而以泽泻为君，但根据条文，虽有微热消
渴，但消渴乃津不上承引起，而非热邪伤阴所致，故
热象并不严重；五苓散证以小便不利为主症，水液
代谢失司为病机，微热消渴并不是主症，君药当治
主症，虽泽泻用量最大，作为君药依据仍不足。汪
氏认为茯苓、猪苓同为君药，两者同为淡渗利湿之
品，相须为用，量大效专；此外从五苓散之名猜想，

“五”指方中药味为五，“苓”指茯苓、猪苓，如若仲
景以茯苓单为君，方名以五味茯苓散或茯苓散更为
适宜，正如猪苓汤的命名一样，猪苓为君，方名不提 
茯苓［97］。

后世医家对五苓散广泛化裁，拓展其临床应用。
《外台秘要》所载“茯苓术散”可以治疗发白及秃落。
《敖氏伤寒金镜录》加茵陈、滑石、木通、甘草治疗阳

黄，《验方新编》去桂枝加阿胶、当归、川芎，治疗“蹉
经”，即因吃热物过多，积久而成。去其热毒，调其阴
阳即安。《太平和剂局方》在原方加辰砂便为“辰砂
五苓散”，治疗火毒扰神，中暑发渴，《仁斋直指方论》
再加灯心治疗湿证，小便不利。《朱氏集验方》则加
大附子一枚，炮热同五苓散磨细粉姜汤送服，治疗反
胃吐食。《医宗金鉴》加人参名为春泽汤。因李东
垣言“无恶寒者，不可用桂”，《医方集解》去桂枝命
为四苓汤，周杨俊则云五苓散为渴而小便不利者设，
若不渴，则茯苓甘草汤足矣，若但渴，则四苓散足矣。
2.3　药物基原与炮制

参考 2020 版《药典》［98］中药物基原规范及现
代学者对药物本草的考证，明确五苓散中各药味的
药物基原。并对历代古籍中药物炮制方法进行统计
归纳，以总结五苓散中各药味的炮制规格。统计发
现共有 71 条古籍文献与《伤寒论》中五苓散药味记
载一致且对药味均有明确药量、炮制方法记载。

前文已述茯苓的“白补赤泻”之说，后世多沿用
该说。历代主流茯苓与 2020 版《药典》所载多孔菌
科真菌茯苓Poria cocos（Schw.）Wolf. 的干燥菌核一
致，以去皮后进行蒸煮、切片、捣烂后加工，与历代统
计的炮制方法一致。古代医家言茯苓宜切片入药，
块状有效物质不易于溶出，《药典》自 2015 年开始收
录“茯苓片”这一规格，2020 版《药典》现有茯苓片、
茯苓块、茯苓个 3 种规格，结合历代使用情况我们建
议使用多孔菌科真菌茯苓P. cocos 的干燥菌核，规格
选用“茯苓片”，需去皮。历代猪苓基原基本一致，
主要功效为利水渗湿［99］。《本草纲目》［100］云：“猪苓
取其行湿，生用更佳”。历代古籍所载五苓散中猪苓
均以生品用药，以充分发挥猪苓利水渗湿之效。《伤
寒论》载猪苓需“去皮”或“去黑皮”，后世也基本沿
用。参考《中华人民共和国药典》记载，建议猪苓选
用为多孔菌科真菌猪苓Polyporus umbellatus 的干燥
菌核，炮制方法为去黑皮。泽泻首载于《神农本草

经》，现代学者对历代泽泻基原考证结果不一。经王
艺涵等考证结果［101］建议《伤寒论》所用之泽泻为
泽泻科植物东方泽泻Alisma orientale（Sam.）Juzep.
或泽泻Alisma plantago-aquatica Linn. 的干燥块茎，
生品规格即可。现代学者考证发现，南北朝前对白
术与苍术区分较少，至唐宋时期白术与苍术的区分
更为明确［102］。《本草崇原》［103］载：“《本经》未分苍 
白，而仲祖《伤寒》方中皆用白术，《金匮》方中又用
赤术，至陶宏景《别录》则分而为二”。由此可见， 

《伤寒论》已在临床普遍使用白术。然受到宋代重白
轻苍的影响，官方校改医书时将《伤寒论》中的“术”
统一为“白术”。方有执《伤寒论条辨》对经方药物
有独特认识发挥［104］，如于五苓散条下，提出“术”上
不当有“白”字，书后所附《本草钞》中亦有论及。
方氏言《伤寒论》始编于王叔和，而“《脉经》术上皆
无白字”，故认为“白为后人所加”。经赵佳琛等［105］

考 证 发 现，宋 代 之 前 白 术 更 接 近 于Atractylodes 
lancea 或Atractylodes chinensis，然自宋以来历代均
尊崇白术，结合野生苍术的资源紧张等问题建议使
用菊科植物白术Atractylodes macrocephala Koidz. 的
干燥根茎。考虑到《伤寒论》以及历代多数古籍对
白术并无特殊炮制方法，建议规格为生品。五苓散

《伤寒论》原方中桂枝注有“去皮”，此处“桂枝”应
为枝皮而非现用的嫩枝条［106］。参考 2020 版《药典》
规定与王艺涵等学者考证结果，建议桂枝用樟科植
物肉桂Cinnamomum cassia Presl 的干燥嫩枝［95］，炮
制方法为“去皮”。《金匮玉函经》载：“桂削去皮，用
里黑润有味者为佳”。现代医家分析指出，桂枝去皮，
实为去其“粗皮”“皮上甲错”，即刮除外表之栓皮，
以保证用药洁净和称量准确。
2.4　药物剂量

《伤寒杂病论》原方中对五苓散的剂量有 2 种记
载，在《伤寒论》中五苓散的具体记载为“猪苓（去皮）
十八铢，泽泻一两六铢，白术十八铢，茯苓十八铢，桂
枝（去皮）半两”，在《金匮要略》中五苓散的具体记
载为“泽泻一两一分，猪苓（去皮）三分，茯苓三分，
白术三分，桂枝（去皮）二分”。经统计，共有 71 条
文献数据明确记载了五苓散的具体剂量，其中 24 条 
与《伤寒论》记载一致，5 条与《金匮要略》记载一致， 
可知历代医家运用五苓散药物之量均沿袭《伤寒杂
病论》。按“猪苓∶茯苓∶泽泻∶白术∶桂枝”的标准进行
药量折算，发现有 33 条古籍保留了“3∶3∶5∶3∶2”的
药量比例，仲景用药精妙，多注重药量比例以发挥药
效，故建议现代五苓散开发应遵循此比例，以发挥药
效。从“尊古”角度建议依据按照汉制折算五苓散
用药剂量。汉代度量衡多采用“两”“分”“铢”制。
按照张林等［107］考证结果，唐代度量衡折算承袭汉
制，汉唐时期度量衡的折算原则为“1 两 =13.8 g”进
行折算。《汉书·律历志》云：“千二百黍重十二铢，
二十四铢为两”，故一铢合今 0.575 g。经考证，汉代
度量衡中并无“分”剂量单位［108］，唐代出现了新的
计量单位“分”。《名医别录》云：“古秤惟铢两而无
分名”。《金匮要略》中五苓散“分”“两”混用现
象的存在并非仲景本意，应该是北宋官修校正《伤
寒论》时对剂量的修改。据《备急千金要方》［109］

载，“今则以十黍为一铢，六铢为一分，四分为一两”，
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按照一两 13.8 g 换算，则一分为 3.45 g，可知《金匮要
略》所载五苓散实际与《伤寒论》所载五苓散剂量
一致。综上得到五苓散的现代剂量为猪苓 10.35 g、
泽泻 17.25 g、白术 10.35 g、茯苓 10.35 g、桂枝 6.90 g。
李佺等［110］通过对 478 例五苓散验案进行因子分析，
得到五苓散的药物最佳用量为猪苓 11.82 g、泽泻
15.45 g、白术 11.86 g、茯苓 19.06 g、桂枝 7.12 g，与折
算结果基本一致。

对于本方的煎服方法，张仲景提到“以白饮和
服方寸匕”。《备急千金要方》云“方寸匕者，作匕正
方一寸，抄散，取不落为度”。方寸匕是汉唐常用的
对粉末状药物进行计量的量具，现代学者对方寸
匕的具体剂量众说纷纭，《中药大辞典》［111］认为一
方寸匕药物体积为 2.74 cm3。《中药辞海》认为一方
寸匕药物的重量今约为 6~9 g［112］。赵有臣［113］考证
得到一方寸匕的容积为 5 cm3。傅延龄等［114］考证
得到一方寸匕的体积为 4.3 cm3，重量为 4~5 g。为
方剂的标准化转化，以参考《关键信息表》中“开心
散”煎服方法中一方寸匕换算为 5 g，因而每服药中
5 味药物分别折算为猪苓 0.93 g、泽泻 1.56 g、白术
0.93 g、茯苓 0.93 g、桂枝 0.625 g。
2.5　煎服方法

五苓散的煎服方法与调护方法特色鲜明。《伤
寒论》与《金匮要略》载五苓散的煎服法为“上五味，
捣为散，以白饮和服方寸匕，日 3 服，多饮暖水，汗出
愈。如法将息。”纳入的有效数据中，共有 26 部古籍
沿袭此煎服法，其他古籍对五苓散的煎服法多有发
挥。共有 54 部古籍记载五苓散为散剂，9 部古籍记
载五苓散为汤剂。

《圣济经》［115］云：“散者，取其渐渍而散解，其
治在中，久病痼疾”。散剂是指中药经粉碎、混匀制
成的粉状制剂，对于水湿内停类疾病可减少水液潴
留以利水消肿［116］。加之“欲留膈胃肿者，莫如散”，
使该方较长时间作用于脾胃，以“缓行经络，舒脾归
肺，下达膀胱”，致“水津四步，五经并行”，令水得尽
去。《伤寒标本心法类萃》煎服方中提到五苓散“或
调或煎”即散法之余，补充汤剂用法，为后世五苓散
作汤剂的运用提供借鉴。《兰台轨范》［67］有言：“近
人用以作汤，往往鲜效”。现代研究也提供五苓散
散剂优于汤剂的证据。金汝真等［117］发现在肾病综
合征水湿内停证的患者中应用五苓散的利水消肿
作用明显优于五苓汤。孙彩霞等［118-119］发现水湿
内停水肿的患者使用五苓散同方汤剂时，尽管用量
为散剂的3.5 倍，但无法达到相同的疗效，这可能与
汤剂中的缺失成分会降低大鼠肾脏 AQP1、AQP2 及 
AQP4 mRNA 及蛋白表达，和降低人肾小管上皮细胞
AQP1 和 AQP4 mRNA 及蛋白表达有关，提示五苓散
剂型宜散不宜汤。

经统计，纳入的有效文献中五苓散粒径中“末”
有 33 次，“细末”有 7 次，“粗末”有 1 次。经焦其树
等［120］考证得到古时“细末”为今之“细粉”，需过五
号筛（80 目）。“粗末”为过一号筛（10 目），“末”为
过二号筛（24 目）。参考《金匮玉函经》中五苓散亦
取“末”，我们建议五苓散制散需过二号筛。胡希恕
有言“五苓散可以改汤剂，但是水逆者当以散剂。”
在散剂和汤剂的选择上，对于病势较轻、病位偏上之

水饮内停证，应选用五苓散；对于消渴、纳呆、大病重
病者，应选用汤剂，即五苓汤［121］。

《医学源流论》［122］有言：“病之愈不愈，不但
方必中病，方虽中病，而服之不得法，则非特无功，
而反有害，此不可不知也。”仲景言五苓散“白饮
和服”，即选择白饮作为溶媒以调和散末而便于服
用［123］，可看作是治疗虚热证使用药引的代表［124］。
五苓散选择“白饮和服”的原因有三：一是原方入
药均为生药，以白饮调和诸药；二是散剂难以运化，
以白饮助药纳化［123］；三是服药易伤胃气，以白饮
补养胃气［125］。历代古籍对五苓散药引记载较多，
包 括 使 用“新 汲 水”（《圣 济 总 录》）、“熟 水”（《圣
济总录》）、“汤”（《圣济总录》）、“温汤”（《小儿药
证直诀》）、“热汤”（《内外伤辨惑论》《脾胃论》）、

“白 滚 水”（《敖 氏 伤 寒 金 镜 录》）、“白 水”（《济 世
碎金方》）、“白汤”（《云岐子保命集论类要》）、“百
费 汤”（《温 病 条 辨》）等。 多 数 古 籍 基 本 遵 循 仲
景原方，采用“白饮”。《齐民要术·卷九》载：“折
米 白 煮，取 汁 为 白 饮”，白 饮 即 是 把 米 煮 熟 后 得
到的汤汁。现行《伤寒论》教材中也多沿袭此说
法。陈明［126］认为“白饮”是煮过面条的汤。朱西
杰等［127］认为白饮应为“清白米饮”。参考 2020 年 
版《药典》妇科通经丸［98］、疳积丸［98］、控涎丸［98］中
用米汤送服的用药经验，笔者建议应选用米汤。

本方的调护方法中，仲景特别强调“多饮暖
水”。“暖水”，即温热的开水。后世医家认为五苓散
多饮暖水与桂枝汤啜热稀粥同义。《伤寒六经辨证
治法》［128］言：“盖多服暖水，犹服桂枝汤稀热粥之
法，但啜粥以助胃中营卫之气，而暖水乃助膀胱水腑
之津，俾膀胱气盛，则溺汗俱出，经腑同解。”可知多
饮暖水以助运化膀胱水湿，以解经腑之邪。《伤寒论
方》［129］云：“多饮暖水，取其气散营卫”。可知多饮
暖水后五苓散功效善化气布津、分消水气［130］。《伤
寒附翼》［50］指出：“然表里之邪，谅不因水利而顿解，
故必少加桂枝，多服暖水，使水津四布，上滋心肺，
外达皮毛，溱溱汗出，表里之烦热两除也。”可知多
饮暖水的目的在于使其汗出，以解除表里之邪。因
而本方仲景将“汗出愈”作为津液得以化生，且能够
透达于表的治愈指征［131］。仲景指出五苓散需“日
三服”。现代研究认为日 3 剂方使机体内长时间保
持药物浓度，以达到治疗目的，适用于正虚邪盛之
证［121］。综上，五苓散的现代煎服方法为“上述 5 味
药物，制成散，取 5 g 用适量米汤煎煮，每日 3 次。服
用后嘱咐多饮热水，直至汗出病愈。
2.6　古今主治分析

仲景对五苓散阐释丰富，后世医家也据此传承
发挥。《伤寒论》71~74 条详细阐释了五苓散治疗
太阳蓄水证的缘由。所谓“蓄水证”，即太阳表邪不
解，循经传腑，以致膀胱气化不利，而成太阳经腑同
病之证。如《医学心悟》［56］有言：“邪在于经，则头
痛发热；邪在于腑，则口渴溺赤。外显太阳经病，而
兼口渴溺赤者，此溺涩不通乃太阳腑病。”便解释
了太阳蓄水证经腑同病、表里未解的各种表现。然
仲景并未直接将五苓散直接与太阳膀胱蓄水证相
联系，为何后世多认为五苓散用于太阳膀胱蓄水
证？有学者考证认为五苓散治太阳膀胱蓄水证起
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于方有执《伤寒论条辨》［40］，“谓五苓散两解表里
而得汗者，里属府，府者，阳也。”将五苓散与膀胱腑
相联系，因而后世医家也受此影响［132］。《伤寒论》
第 71 条中“脉浮，小便不利，微热消渴者，五苓散主
之”，在《金匮要略》“消渴小便不利淋病脉证并治
第十三”中又再次提及，以强调五苓散“小便短少涩
痛、口渴微热”之表现。《伤寒贯珠集》［55］有言：“脉
浮，小便不利，微热消渴者，病去标而之本，为膀胱
腑热证也……在膀胱者，水与热结，利水即所以去
热”。《伤寒直指》云：“微热消渴，热未成实，上焦燥
也，与五苓散”，指出五苓散病机中兼有热邪，水热互
结［133］。《伤寒论》第 141 条、第 156 条均指出五苓散
可用于治疗“心下痞”，为下法运用不当，伤及脾胃
之阳，健运失调，津液输布失常，水液停滞，气机痞塞
不畅所致［134］，也有学者将此证型看作太阳少阳并
病［135］。《伤寒论》第 244 条指出五苓散由太阳病转
入阳明病的阶段。尤在泾有言“经邪未变故恶寒，
入府则变热而不寒，恶寒为伤寒在表之的证，恶热
为阳明入府之的证”，此处五苓散强调“不恶寒”说
明表证已罢，邪入阳明［136］。此条的病机在于水湿
中阻、运化失调，致水液从胃肠偏渗于膀胱而小便
数多，肠中津液不足而大便硬，湿极似燥而出现口
渴［137］。《伤寒论》第 386 条指出五苓散可治疗霍乱。
霍乱古称“触恶”，泛指突然剧烈吐泻、心腹绞痛的
疾病。由此可见五苓散证的出现为严重的吐泻后产
生，与大量脱水相关［138］。后世医家对此条属“热”
还是属“寒”争议较大。尤在泾《伤寒贯珠集》［139］

言：“或从阳而多热，或从阴而多寒也。热多则渴欲
饮水，故与五苓散，去水而泄热；寒多则不能胜水而
不欲饮，故与理中丸”，方有执有言“热多欲饮水者，
阳邪盛也；寒多不用水者，阴邪盛也。五苓散者，水
行则热泻，是亦两解之谓”，均指出五苓散“去水泄
热”以治疗热症。吴谦《医宗金鉴》［58］有言：“热多
欲饮水者，是饮热也，主五苓散以两解其饮热”，即
为受寒邪，为此处多饮，向外求热以解其寒，因而五
苓散外解表邪，内以温化，则症状得解，因而认为五
苓散以治疗寒证。也有医家认为五苓散并不局限
于寒热两症，而是一种表里不一的症状。如沈明宗
言“外风而挟内热……，当以五苓散两解表里”，即
五苓散以治疗表寒里热证；王孟英言“热多，谓表热
未衰；寒多，谓里寒较盛”，即五苓散应治疗表热里寒
证。霍乱病证，寒侵表里。若机体感邪之后，正气不
衰，中阳未损，即形成“热多”体质，因而以五苓散外
宣表寒，内建其中，使表里营卫相和；运化通利水液，
使三焦津液四布，以治霍乱［140］。《金匮要略》31 条 
指出五苓散可用于治疗水液痰饮致眩，其病机在于
膀胱气化不利，下焦水液运化失调，蓄于下焦，饮动
上犯清窍，因而致眩［141］。此处“脐下有悸”乃水液
蓄于下焦，水液不通，饮动于下［141-142］。仲景特别
将此方纳入“痰饮咳嗽病脉证并治第十二”，也是仲
景“病痰饮者，当以温药和之”方法的体现［143］。《金
匮要略》第 5 条载五苓散可治疗“水逆”，即“渴欲饮
水，水入即吐”。此处即使用省文手法，即省去“小
便不利”这个症状［144］。本证的主要病机在于以津
液不足与津液积聚为表、津液输布失调为本之水液
输布障碍致积的疾病［144］。有学者认为此病机为膀

胱蓄水［145］。《金匮要略》18 条指出五苓散可用于治
疗黄疸，但多用茵陈五苓散。在本方之后，有言“一
本云茵陈汤及五苓散并主之”。北宋翰林学士王洙
在翰林院馆阁蠹简中发现了今本《金匮要略》的前
身——《金匮玉函要略方》，从此处来看《金匮玉函
要略方》应为校本，而非简单的抄本，因而出现这种
描述［146］。后世医家也多用此方治疗黄疸。此处之
黄疸为湿重热轻之黄疸，主要病机在湿热困阻玄府，
气机不得宣散，湿热蕴滞而不得通利［147-148］，故治疗
需侧重宣利通达下渗，以轻清解热。茵陈五苓散以
五苓散相同五味药物为核心药物以渗利湿热于下，
畅达玄府，以行水液下利，另加茵陈以苦寒泄热、芳
香透热，以治疗黄疸。

由上可见，《伤寒杂病论》中五苓散证是以脉
浮、发热、口渴、心烦、呕吐、小便不利为表现的一
组症状［138］。仲景原文多次强调五苓散证的脉象
为脉浮或脉浮数。此处的脉浮与太阳病表证之浮
脉有差别，而是阴津耗伤、阴脉不足、阳往从之、阳
浮于表，故见浮脉［149］。张志聪《伤寒论集注》言：

“阴阳合而胃气和则愈，使胃气不能自和，必因脾
气之并虚矣。若脉浮者，浮则为虚，脾虚不能为胃
行其津液，故小便不利也；身微热者，脾气虚而身
热也；消渴者，津液不输而消渴也。”故现代学者也
多认为五苓散的太阳蓄水证的病位不在膀胱，而
在肺、脾、胃、三焦与津液代谢失常［150-152］。《伤寒
摘 锦》［153］ 中 所 言：“若 发 汗 后，脉 浮，小 便 不 利，
消渴者，责以汗出不彻，其邪随经入腑而为溺涩之
症也，故用五苓散以利之。”万全认为五苓散病机
为表寒循经入腑，导致水湿凝滞，因此小便不利本
症特征以小便艰涩难出为主。如郑寿全［154］认为
五苓散所主病机中除水湿内蓄外，尚兼热邪，小
便不利本证当见“短赤频数”，正如其在《伤寒恒 
论》所述“小便短数而渴，方是五苓的候”。

后世医家在《伤寒杂病论》的基础上又对五苓
散有所发挥。在整理的74 条有效数据中，其中共有
67 条明确记载了五苓散的主治，并对主治疾病和症
状分别进行统计整理。若一条有效数据中若出现多
个病证主治，则分别予以统计。将“霍乱”“产后霍
乱”统一为“霍乱”；将“渴欲饮水”“欲饮水”“欲得
饮水”统一为“渴欲饮水”；将“巅眩”“癫眩”“颠眩”“眩
晕”统一为“癫眩”；将“烦渴引饮”“躁渴引饮”“燥
烦引饮”统一为“烦渴引饮”；将“小便不利”“小便
不通”统一为“小便不利”；将“膀胱积热”“热结膀胱”
统一为“膀胱积热”；将“小便赤少”“小便赤涩”“溺
赤”“溺涩”统一为“小便赤涩”；将“渴而口燥烦”“烦
渴不止”统一为“烦渴”。见表 2—表 3。

《古今名医方论》中有言五苓散为“逐内外水饮
之首剂”，可见历代医家对五苓散的功效阐释中仍不
离利水逐饮。中医之中暑乃暑热侵袭，邪热内郁，
体温调节失常，水液运化失常，因而从透热达郁的
角度，五苓散适用于中暑病证的治疗［155］，如《万病
回春》《医方集解》言五苓散治“中暑”，《济世碎金
方》《活人心法》言五苓散治“暑热不散”。此外，五
苓散在妇科疾病也有应用，古籍指出五苓散可用于
治疗“胎前潮热气痛”（《宁坤秘笈》）和“子淋”（《竹
林女科证治》）。《竹林女科证治》有言五苓散所治
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“子淋”的病机在于“热结膀胱而不利”，因而五苓散
可用于治疗膀胱郁热的妇科疾病［156］。《保婴撮要》

《四圣悬枢》均指出五苓散可治疗痘疹类皮肤疾病。
痘疹等皮损错综复杂，往往伴有水液代谢异常，因
而以五苓散内通三焦、外透皮腠、行水化气、透疹散
湿［157］。综上，古代五苓散应用广泛，涉及外感疾病、
妇科疾病、皮肤疾病等，病机总属水湿内盛，膀胱气
化不利或郁热内闭、水热互结、膀胱积热。

以“五苓散”为关键词在中国知网、万方数据、
中华医学会等现代数据库中进行搜索，共得到临床
研究类文献 1449 篇，对其进行归纳整理。发现现代
五苓散临床应用广泛，涉及泌尿生殖系统（344 次）、
消化系统（329 次）、心脑血管系统（239 次）、眼耳鼻
喉系统（131 次）等多系统疾病。现代五苓散使用频
率较高的疾病分别为心力衰竭（71 次）、肝硬化腹水

（63 次）、腹泻（57 次）、水肿（46 次）等。使用频次较
高的疾病与古代五苓散主治一脉相承，并结合现代
临床疗法提升疗效，以拓展临床应用。
3　小结

本文基于古代文献和现代临床研究，系统梳理
考证五苓散的源流发展、药物组成、基原炮制、剂量
煎煮、功能主治等，形成五苓散关键信息表以规范五
苓散临床使用，具体见表 4。五苓散狭义临床主治
为仲景所论述之“蓄水证”，广义上，水液代谢异常
疾病均可用该方通利小便、利水渗湿。后世医家基

本沿用仲景制方用药及剂量，并进行诸多化裁使用，
创制如辰砂五苓散、春泽汤、四苓汤等加减方以拓
宽其在临床各类疾病中的应用。根据诸多学者药物
基原和炮制考证结果，五苓散中猪苓多孔菌科真菌
猪苓P.umbellatus 的干燥菌核，炮制方法为去黑皮，
规格用生品；茯苓用多孔菌科真菌茯苓P. cocos 的
干燥菌核，炮制方法为去皮，规格选用“茯苓片”；
泽泻用泽泻科植物东方泽泻A. orientale 或泽泻A. 
plantago-aquatica 的干燥块茎，炮制规格用生品；白
术用菊科植物白术A. macrocephala 的干燥根茎，炮
制规格为生品。桂枝用樟科植物肉桂C. cassia 的
干燥嫩枝，炮制方法为“去皮”。并参考汉代度量衡
制进行剂量转化，建议煎服方法为“猪苓 10.35 g，茯
苓 10.35 g，泽泻 17.25 g，白术 10.35 g，桂枝 6.9 g，将
5 味药材磨制成粉，需过二号筛。中取 5 g 药末用适
量米汤煎煮，每日 3 次。服用后嘱咐多饮热水，直至
汗出病愈”。需注意，2020 年版《药典》中五苓散的
制法为“粉碎成细粉”，与研究统计的历代五苓散制
散高频率粒径有所出入，从“尊古”角度我们建议沿
用《金匮玉函经》及后世多数古籍记载的五苓散粒
径——“末”，即过二号筛。五苓散现代应用遍布临
床各系统疾病，以水液代谢异常疾病应用较多。五
苓散沿袭至今，临床应用广泛，开发价值显著。为推
动五苓散成方制剂开发，需结合古籍记载与现行规
范，明确五苓散的统一质量控制。

表 2　五苓散历代主治疾病统计
Table 2　Indications of Wulingsan recorded in ancient books

序号 疾病病名 频次 / 次 序号 疾病病名 频次 / 次

1 太阳病 15 8 伤寒中风 3

2 霍乱 13 9 太阳中风 2

3 水逆 11 10 黄疸 3

4 中风 9 11 时气 1

5 伤寒病 8 12 太阴湿胜 1

6 消渴 8 13 足太阴寒湿 1

7 温热病 6 14 伤暑 1

表 3　五苓散历代主治症状统计
Table 3　Syndrome of Wulingsan recorded in ancient books

序号 症状 频次 / 次

1 小便不利，烦渴 28

2 发热 26

3 渴欲饮水 23

4 水入即 / 则吐 17

6 头痛 10

7 中风 9

8 脉浮，微热消渴，汗出 8

9 脉浮数，口渴 7

10 脐下悸，吐涎沫，烦渴引饮，癫眩 6

11 泄泻，吐泻，燥烦饮水，胃中干 5

12 吐利，小便赤涩，烦躁不得眠，烦渴不止，烦渴饮水 4

13 小便数，恶寒，大便必硬，呕逆，咳，暑热不散，腹中气块，中暑，寸缓、关浮、尺弱，身痛，身热，膀胱积热，发
黄，渴而口燥烦

2

14 白痢，胎前潮热气痛，子淋，痘疹已出未愈，痘将愈，腹痛，肠鸣，洞泄，便秘而渴，痰饮湿疟，诸湿腹满，痞
不解，不大便十日，喘，伤冷饮，胸满，便涩着，疹后泄利渴饮，小肠痛，心神恍惚，心中淡淡，眩晕，热甚自
汗而渴，饮水过多

1
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表 4　五苓散关键信息表
Table 4　Wuling powder key information table

出处
处方、制法 

及用法
药味名称 基原及用药部位 炮制规格

折算 
剂量 /g

用法用量 功能主治

《伤寒论》
（汉·张仲景）

太阳病，发汗后，
大汗出，胃中干，
烦 躁 不 得 眠，欲
得 饮 水 者，少 少
与 饮 之，令 胃 气
和则愈。若脉浮，
小 便 不 利，微 热
消 渴 者，五 苓 散
主 之。 猪 苓（去
皮）十 八 铢，泽
泻 一 两 六 铢，白
术 十 八 铢，茯 苓
十八铢，桂枝（去
皮）半两。上五
味，捣为散，以白
饮 和 服 方 寸 匕，
日 三 服，多 饮 暖
水，汗 出 愈。 如
法将息。

猪苓 多 孔 菌 科 真 菌 猪 苓Polyporus 
umbellatus 的干燥菌核

生品 10.35 取 5 g 药末
用 适 量 米
汤煎煮，每 
日3次。服
用 后 嘱 咐
多饮热水， 
直 至 汗 出
病愈。

〔功效〕太阳表里
双解。利水渗湿，
温阳化气。

〔主治〕（1）外有
表证，内停水湿。
头痛发热，烦渴欲
饮，或水入即吐，
小 便 不 利，舌 苔
白，脉浮。（2）水
湿 内 停。 水 肿，
泄泻，小便不利，
以及霍乱吐泻诸 
证。（3）痰饮。脐
下悸动，吐涎沫而 
头 眩，或 短 气 而 
咳者。

茯苓 多孔菌科真菌茯苓Poria cocos 的 
干燥菌核

茯苓片 10.35

泽泻 泽 泻 科 植 物 东 方 泽 泻Alisma 
orientale 或 泽 泻Alisma plantago- 
aquatica 的干燥块茎

生品 17.25

白术 菊 科 植 物 白 术Atractylodes 
macrocephala 的干燥根茎

生品 10.35

桂枝 樟 科 植 物 肉 桂 Cinnamomum 
cassia 的干燥嫩枝

生品 6.9

注：1. 本方为散剂，单次服用 5 g，折算为猪苓 0.93 g、泽泻 1.56 g、白术 0.93 g、茯苓 0.93 g、桂枝 0.625 g。每日 3 服。2. 五苓散
制散需过二号筛。3. 上述折算剂量系依汉代度量衡直接折算，若与当今主流用量严重不符，在固定原方比例和每服量的基础
上，结合安全性评价结果及临床用药实际确定日服总量。
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