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摘要
本團成員8人，以14天時間走訪五個省市，參訪的單位，包括中國大陸政府部門及學術單位，中國國家中醫藥管理局、中國中醫研究院暨中醫藥資訊研究所、瀋陽藥科大學、上海中藥標準化研究中心、上海中醫藥博物館、上海中醫藥大學國際教育學院、中國科學院昆明植物研究所、香港浸會大學、香港中文大學等、一個中藥材集散中心、兩家中藥材飲片製作工廠及一個人參、細辛栽培場和多個藥用植物園等等。
瞭解大陸目前部分的政策，如加強重金屬、農藥殘留之管制，及與WHO機構合作，研究曾引起副作用之藥材，如關木通、千里光、大黃、烏頭…等藥材，並整理研究成果。

參訪吉林省柳河縣人參、細辛之栽培基地，了解其藥用植物之生長條件及栽培設施管理。也到各地藥用植物園及安國藥材集散中心參觀並收集藥用植物及藥材。

同時，參訪瀋陽市安國美威中藥有限公司及雲南省昆明市雲南白藥廠實際藥材飲片炮炙、製作及雲南白藥部分生產過程。
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目的：瞭解中國大陸目前中醫藥之發展、藥材市場中藥材販賣之情形及中藥材之栽培現狀
參加團員：
中國醫藥大學 中國藥學研究所：張永勳教授（領隊）、張淑貞教授、江倍漢先生
弘光科技大學：何玉玲助理教授
行政院衛生署藥物食品檢驗局：林哲輝組長、黃坤森技士
業者：勝昌製藥廠股份有限公司： 周良穎經理
      嘉義市藥用植物學會：李文輝理事
參訪日期及地點：
7月29日起程-經香港、北京到瀋陽 
7月30日參觀柳河縣人參、細辛藥材栽培基地    
7月31日參觀瀋陽藥科大學及其藥用植物栽培基地
8月1日 訪中國中醫藥管理局、中國中醫研究院中藥研究所
8月2日 參觀祁農(安國)中藥材有限公司
8月3日 參觀安國中心交易大廳、安國藥材種植試驗場、安國美威中藥有限公司
8月4日 安國搭車到北京，再轉往上海
8月5日 訪上海中藥標準化研究中心、上海中醫藥博物館、上海中醫藥大學國際教育學院
8月6日 海棠颱風過境，飛機停止起降，滯留上海
8月7日 上海飛往昆明
8月8日 訪中國科學院昆明植物研究所、雲南白藥廠
8月9日 昆明飛往香港
8月10日訪香港浸會大學、香港中文大學
8月11日參觀國際現代化中醫藥及健康食品展覽，回臺北 
內容
一、參訪機關及學術機構綜合內容
1. 大陸對於中醫藥正朝國際化、標準化及現代化的方向努力：
（1）.國際化：將中醫藥推銷至各國，除將書籍翻譯成外國語文外，亦設立招收有興趣於中醫藥的外國學生的課程，分正規班及短期進修班的學生，前者須修完五年或七年，結業時，分別授與大學或碩士的文憑，但受課之前須先進修中文，因中醫藥課程以中文上課。另後者短期進修班，則針對不同國別的學生，以該國之語言開班授課，不必先修中文課程，而其修習課程內容主要是針灸、推拿之類。目前到大陸進修中醫藥者，人數最多的是韓國，依序為日本，臺灣，越南，馬來西亞…….等，另外法國、義大利人….則針對短期針灸、推拿課程而來修習。
（2）.標準化：大陸藥典新版2005年版內容朝著下列幾個原則修正：（a）.基原單純化：以往一種中藥材往往有多種基原可使用，包括同屬異種甚至不同科屬的植物皆可做為該藥材使用。日後藥典將依其藥性，擇一列入藥典，不同科屬者將另立其他藥材名加以使用。如前胡藥材2000年大陸藥典本來可用之植物為白花前胡及紫花前胡，2005年版修正為僅可用白花前胡之根部，而紫花前胡則未列入。（b）.藥材有效成分定量方面，增至百種以上。（c）.鑒別方法：儘量以薄層層析法代替化學呈色法。（d）.瀕臨稀有物種之藥材不列入藥典，但衛生部及省方仍有規範。（e）.含馬兜鈴酸之藥材，2000年大陸藥典有廣防己、關木通、馬兜鈴、天仙藤及青木香等藥材，2005年大陸藥典已刪去廣防己、關木通及青木香，但仍保留馬兜鈴、天仙藤兩種藥材，不知何故？而含較低量馬兜鈴酸之細辛藥材其使用部位則由全草改成根及根莖。（f）.增列指紋圖譜、微生物、農藥殘留及重金屬等專案之限量。
（3）. 現代化：中藥生產劑型從以往膏、丹、丸、散等傳統劑型外，增加其他劑型如針劑或濃縮劑型。大陸地區生產濃縮劑型之中藥，常以單味中藥材進行煎煮、濃縮、造粒，然後再依生產之處方藥材組成，份量比例混合調勻即得。不同於國內各GMP藥廠及日本藥廠之做法，先依生產之處方其藥材組成，份量比例混合後，再行煎煮、濃縮、造粒、乾燥。以後者製法較符合傳統之煎煮，療效亦較相近。而大陸地區的製法，則未考慮多種藥材一起煎煮時可能產生的種種變化。
2. 於國外常常有服用中藥或草藥，導致引起副作用的報導，諸如含有馬兜鈴酸成分之藥材，長期並大量服用會引起腎衰竭現象。目前我國行政院衛生署已于92.11.14以衛署授藥字第0920002349號公告，含廣防己、青木香、關木通、馬兜鈴、天仙藤等中藥材之製劑，自公告日起，禁止製造、輸入、並登出其藥品許可證 。且在93年行政院衛生署公告之中華中藥典，其內容中把上列5種藥材都已排除在外。在大陸方面於2000年編印之藥典中，尚包含廣防己等五種藥材，但2005年編印之藥典中，已刪去廣防己、青木香、關木通三種藥材。足見馬兜鈴酸成分引起腎衰竭現象已受到普遍重視。而WHO已對曾引起副作用之中藥或草藥進行各方面之研究，大陸也加入WHO參與千里光 、含馬兜鈴酸藥材、大黃、烏頭..等藥材之研究，且要將研究成果整合後，再行出版，名稱暫定”中藥植物指南”。
3. 大陸地區生產之中藥材，因蟲、病害關係，曾大量使用農藥，用藥種類又缺乏管理，造成藥材重金屬及農藥殘留的情形。由於情狀普遍，又遭藥材進口國對藥材品質的嚴格要求下，已開始重視這兩檢驗項。除推廣中藥材生產能符合GAP外，也加強檢驗。目前，藥材中重金屬及農藥殘留的方法或有規定限量的品目不多，大陸藥典內容僅對甘草、黃耆兩品目作出規範。但已選定其他中藥材如菊花、吳茱萸…..等18種藥材進行研究，有意將研究結果納入新編之藥典。
4. 大陸地區把較具毒性之常用中藥材，其生產、加工、販賣均另有規定管制。公告有生巴豆、生天仙子、生甘遂、生藤黃、生馬錢子、雪上一枝蒿、洋金花、鬧洋花、雄黃、水銀、砒霜、砒石、白降丹、輕粉、紅粉、蟾酥、青娘蟲、紅娘蟲、斑螯、生草烏、生川烏、生附子、生半夏、生天南星、生狼毒、生白附子、千金子、紅生丹28種毒性藥材，其中紅生丹和紅粉為同物異名。另香港地區亦公告31種毒性藥材，除上數28種藥材減掉千金子、紅生丹兩種，再加上鬼臼、朱砂、雌黃、生甘金子、山豆根五種藥材。
5. 各地中藥標本館大多有調節溫度濕度的功能，避免藥材蟲蛀、發黴、走油等劣變藥材品質的情形。但藥材擺設則各有特色，（1）.藥材標本型態有依藥材植物浸製標本、蠟葉標本及藥材標本三類分開放置，也有依藥材種類分，將其植物浸製標本、蠟葉標本及藥材標本三類放在一起，利於參觀比對之用。（2）.同藥材標本型態中，其擺設也有所不同，有依（a）.藥材使用部位分類，如將千金子、菟絲子、紫蘇子種子類之藥材、（b）.藥材效能分類、（c）.將公告有毒性之藥材擺在一起，藉以強調其藥材種類，香港浸會大學即將公告31種有毒中藥材，擺設在同一個櫃子展示、（d）.地區之地道藥材、（e）.地區之民間藥標本，加以歸類。依上述不同訴求，將特定種類之藥材標本擺在一起，藉以方便學習、對照或表現特色。
6. 香港衛生署已積極推行中藥材標準化研究，目標60種藥材，分3年完成，第一年8種藥材，已經完成並出書，書名為「香港中藥材標準（第一冊）」。第二年24種藥材，目前正進行中。
二、參訪藥材市場及栽培基地之內容
（一）、安國中心交易大廳，大門入口兩側寫著一幅對聯「草到安國方成藥」「藥經祁州始生香」，位於河北省安國市，是大陸重要的中藥材市場之ㄧ，市場內除了有大量人參外，也聚集了各地生產之藥材，包括野生及人工栽培藥材。
大廳內的攤位依井字型擺設，每個攤位為數量不等而大小相等之豎立木板盒子或長、寬相等，而上方略成斜面的盒子所並構而成，所販賣之藥材則擺在盒子內展示。而每個攤位有時分為多個區塊，分為多人所經營。廳內各老闆都有準備椅子坐，閒時聊天或就地加起工來，像是我門購買伊犁貝母的攤位，老闆就一邊剝去砂仁之外殼。
大廳周圍也都是中藥材業者，有販賣的，也有藥材篩選加工的，我們參觀由9個婦女正整理防風藥材的情形，她們坐在打摺的塑膠袋上，用枝剪剪去防風非藥用地上莖葉部位，與未處理藥材或根部藥用部位分別堆放，但修剪過的防風藥材堆中，仍可見長有霉菌的藥材，未被篩除。在不遠處，菊花則被直接攤在地上曝曬。
還有經營單一省份或少數省份之專門店，如中國（新疆）藥材總經銷的店舖，以販售新疆生產的紫草、阿魏、新疆柴胡、天山雪蓮…..等藥材為主。
在安國中心交易大廳這個地方，我們收集到小通草、白頭翁、伊貝母（大顆）、伊貝母（小顆）、黃精（小）、黃精（大）、化橘紅（優）、化橘紅（次）、小秦艽（根）、小秦艽（帶莖殘葉）、安息香等11種藥材。
（二）、栽培基地：吉林省柳河縣人參、細辛藥材栽培基地、瀋陽藥科大學及其藥用植物園、上海中醫藥大學國際教育學院、中國科學院昆明植物研究所藥用植物園
1、大陸行參觀首站，由瀋陽市出發搭車前往吉林省柳河縣，綠色的山坡中夾雜的多處藍色帶狀地方，這裡就是東北三寶之ㄧ，人參，生長的場所，一畦畦用木頭枝幹搭起的棚子，上面覆蓋著藍色塑膠布，下面分別種植不同年份的人參植株，架上的藍色塑膠布則有冬季防寒害，夏季防日曬的雙重功用。
一路跟隨園裡的主人前進人參栽培區，路上看到兩個人正在溪中清洗浸置在桶子裡的人參種子，待清潔乾燥後，做為明年播種之用。
由於人參根部的採收秋季才開始，因此無法參觀到加工的情形。據栽培場的主人說，四年生的人參根部採收後，會陰乾數天，再以熱水煮到快到透心，及時撈起後，以冷水沖浸，如此剩餘的熱度剛好可熟透心部，乾燥後，即是略似日本常用的人參。而採收六年生的人參根部，經過堆悶數天，再行蒸煮到熟，然後乾燥，即是常用之紅參。
在這栽培場，收集到一、二、四、六年生的一系列人參根部，可作為人參生長發育情形的標本。以往我們曾發現過，有以因疏株採收的一、二年生的根部，充當參鬚使用。因此，可以上述一、二年生的人參根部來與參鬚做外觀形態及內部組織的比較。
人參栽培場附近有細辛的栽培，植株種植在以木頭搭起的隧道式架子內，架子上面覆蓋著黑色的網子。
2、 瀋陽藥科大學藥用植物園                                                              

學校植物園，面積很大，部分地區做成畦狀，每畦種植一到二種藥用植物，我們此處收集到膜莢黃耆、刺蒺藜、地榆、威靈仙、水飛薊、莨菪、紫花蔓陀螺、無刺蔓陀螺、有刺蔓陀螺、掌狀半夏、千金子、玉竹、杜仲葉、遼細辛等多種藥材植物。
3、安國藥材種植試驗場
    試驗場內道路兩旁種植兩列杜仲樹，場區一側種植一大片金銀花，枝條上偶見金色、白色之花朵，如金銀爭豔，難怪有金銀花之稱呼。

場區另一側，則成畦做，上種有蒼朮、土木香、紫蘇、茼麻子、烏頭、黃芩、懷牛膝、栝樓、錦燈籠、商陸、胡麻…等等， 兩側尚種有辛夷、山茱萸、皂角刺、山楂、胡桃……等植物。
4、上海中醫藥大學國際教育學院之藥用植物園 

園內除了種植一些藥用植物外，藥用植物收集到酸棗、大棗、木瓜、白花敗醬、洋甘菊、花椒、羅布麻等藥材。
5、中國科學院昆明植物研究所藥用植物園                                                                                                                    
    其藥用植物園是採收費對外開放方式經營。有一個拱形門，上頭刻著百花苑。園內種植很多種類之藥材，包括黃花敗醬、白花敗醬、紫花前胡、滇前胡、卷丹、過路黃（金錢草）、木鱉莖藤、藿香、水飛薊、結香、藍刺頭（禹州漏蘆）…等許多種藥用植物。
三、飲片加工

祁農(安國)中藥材有限公司、安國美威中藥有限公司位於安國市，是從事飲片加工的工廠，大陸於2004年7月開始實施飲片廠GMP制度，凡是新廠須符合GMP，始能製造加工，舊廠則加以輔導，但據廠商透露須於2008年前通過GMP，否則，要停止生產。

    大陸飲片加工如同製劑生產須申請許可證，且毒性藥材要與一般藥材分別加工，不可在同一地方，其製程中之廢液，得分別處理，經檢驗無殘留毒性成分，始可放流。產品亦須另闢倉庫加以存放，不可與一般藥材飲片放置同一倉庫。

    我們造訪安國美威中藥有限公司時，參觀到廠外空地以塑膠覆蓋大長條狀厚朴，時而噴水，經太陽照射，悶潤藥材，使其收水軟化。再由工人以台車推向裁剪室，以人工裝填後由半自動裁剪機裁剪成單卷圓型或雙卷圓形之飲片。

    接著，進入篩選室，看到多位工人正忙著篩選桌子上一大堆的羌活藥材，把非藥材部位或夾雜的非羌活藥材撿到籃子裡。緊接著，看到包裝室內小桌上擺著寫有澤瀉藥材及批號等牌子；工人也正進行稱重包裝的過程。

    大陸目前包括包裝之飲片、標籤單須加註藥材名、批號、重量、基原、廠名等標示才能販售。

四、藥廠參觀

參觀雲南省昆明市雲南白藥藥廠，除聽取簡報得知目前大陸申請中藥許可證製造產品已經須標示處方成分，但雲南白藥及片仔癀兩處方屬國家機密，免標示成份，而該藥廠使用之藥材，大部分是藥廠自己依GAP制度種植、採收，維持品質，惟其處方保密措施卻造成國際化之瓶頸。

   實際參觀藥廠生產液劑之後半段製程以自動化充填、標示日期、上標籤、裝盒，惟最後裝箱仍須人工作業。
心得：

1. 大陸目前無論飲片廠、藥廠都已開始實施GMP制度，要求製藥品質，提高、確保療效，至於中藥材種植部分，有些也推動GAP制度，希望生產之中藥材可維持一定之品質，降低農藥使用，減低殘留，避免危害到人體健康。這種觀念制度是不錯構想，但執行成效如何?不得而知。

2. 大陸野生藥材極度採收，已大量減少，所以積極推廣人工種植，大量生產中藥材，避免藥材短缺。

3. 為求製藥品質均一，大陸藥典上中藥材之基原逐漸單一化，一種中藥材盡量使用一種基原，不用不同科、屬的藥材，甚至到不同屬不同種的藥材，以免藥品療效不一致。

4. 大陸將有毒中藥材分列出來，分別加以管理，無論是飲片處理、炮製過程都與一般中藥材處理分室處理，連處理中產生之廢液也分槽減毒，再以排放。販售時，須加以包裝並由具販售有毒中藥材之業者始能販售，不得在一般中藥材市場擺售。

結論與建議：

1. 此次中國大陸之行，除對中國當局之中醫藥政策方向有近一步了解外，也收集到一些藥材正品，可供研究及鑑別對照之用。國內部份中藥材有時因延用過去用藥習慣，造成藥材誤用的情形，本局曾舉辦多場薄層層析法、液相層析法研習會訓練品管人員，更從民國89年起積極推動藥廠品管人員對中藥材鑑別能力的提升，除了91年6月本組出版中藥檢驗方法專輯(十二)「易混淆及誤用藥材之鑑別(Ⅰ) 」，提供各界中藥材鑑別人員參考外，92年7月17日、18日及93年9月30日、10月1日分別舉辦「易混淆及誤用中藥材研習會Ⅰ、Ⅱ」，提供學員五官鑑別的訓練，並於今年10月初舉辦藥材顯微鏡檢的課程，安排實習讓學員從實際操作過程中，體會鑑別技巧及方法，一系列的課程，已使近年來中藥材之誤用率，逐年下降中，而多種以往難得一見的藥材如禹白附、大豆黃卷、粉防己、北板藍根、大青葉、王不留行、白頭翁、白蘝、青蒿、椿皮等藥材，現在已容易買到了，也是以往誤用、混用之中藥材，如川牛膝、川貝母、橘紅、半夏、白薇、白前、石菖蒲、沙苑蒺藜、昆布、茵陳、菟絲子、黃耆、紅耆已都能正確的被使用。由此可見本局舉辦之課程，已充分發揮效用，提升各藥廠之鑑別能力；往後，應針對藥廠品管人員之需求或較弱之部分，安排課程再做補強訓練，藥廠亦需經常性的舉行在職教育訓練，提升檢驗品質能力。

2. 中華中藥典已於93年出版，應由專家學者將書上所列之200品目的中藥材，將正品、誤用品、混淆品藥材加以收集，並成立一標本室存放，供檢驗對照用，亦可供中藥材品管人員及學生學習用；最好配合藥典品項，將中藥材外觀特徵加以拍照出書，提供參考藥典時對照用。

3. 中藥典應公告有毒中藥材、品項及其有毒成分之限量標準，加以列管，防止此類藥材其有毒成份含量過高，造成危害的情形。

4. 產、官、學界從事中藥材相關人員應合作一起收集所有中藥材之正品標本，教育從事中藥工作人員減少國內中藥材之誤用，提升中藥之品質，確保療效。

5. 盡速公告有毒成份、重金屬、農藥殘留之限量，並加強檢驗，淘汰不合規格之劣品，確保民眾健康。
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