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一、前言

自明末清初以來，中醫知識與中藥的販賣，即隨著先民渡台，在台灣生根。中藥

商的專業知識，都是從小在中藥房裡從藥童做起，歷經數年的調教、磨練而得。對藥

材的品級貨色、炮製、藥效、禁忌、藥房的實務工作和流程，都必須熟識，才能勝任

開店、進貨、拆藥（抓藥）、批發、零售、服務病家的工作，進而由藥童升級為自行

開業的店夥老板。

中藥商是一個傳統、保守，淵源流長的行業，也是一個封閉型的族群。在社會急

遽轉型的衝擊下，過去很多傳統的古老行業都已消失或凋零，但中藥商卻一直存續下

來。民國84年政府實施全民健保，很多人預估中藥商將無法生存。但健保迄今9年，

這行業不但沒有消失，全省中藥店數目，還從全民健保前八千多家增加到現在一萬五

千多家，證明該行業有其傳統與特殊性，並非只是商業買賣。外人欲窺探這行業神秘

面紗，啟扉不易，因此台灣及大陸學者對涉及中藥商研究很少，哻-埆論及中藥商的

「特質」只有筆者以往兩篇論文；哷圁期刊上也從未見史學家任何報告，這是一個迄

今仍荒蕪的研究園地。
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三十多年來，我們深入北中南各地大中藥房，調查台灣中藥商的藥材經驗知識，

以瞭解他們在台的發展史。從明鄭、清、日據時代、光復初期，到現在商業經營強勢

企業化的時代，中藥商的經營形態，一直沿續舊傳統，改變不大。在今經濟掛帥，處

處競爭，天天求新求變的工業社會，他們何以能生存下來 便是本文關心的問題。

二、中藥商之社群特性與專業知識

台灣的中藥商是一個傳統而保守的行業，主要以父子相傳，師徒相授，延續薪傳

。他們通常憨厚、耿直、節儉、教育層次較低，想法不易改變。這個社群圈內圈外的

區隔很明顯，外人要進入很難。他們習於自掃門前雪，缺乏工業社會的競爭心與企圖

心。他們愛好喝茶，飲酒，談天說地，話古論今，有他們自成體系的交際方式。由於

這行業封閉型性，外人不易涉足。因此，凡涉及中藥商的問題，政府衛生機關與各方

人士所能瞭解的層次差異很大，所得到的看法和結論，更常常南轅北轍。

台灣中藥商，一直是大陸好藥材的海外最大買戶。道地藥材的鑑別知識，大陸與

台灣，幾百年來，一脈相傳。台北市中藥商集中的迪化街，也是南北貨中心，在民營

銀行沒開放前，只有三商銀的時代，迪化街也是民間金融的重鎮，其繁華與中藥交易

有關。台灣的中藥商保留了很多藥材的鑑別知識，尤其是道地藥材的專業術語，在大

陸已嚴重流失。

中國醫學在用藥上講究「精選道地藥材，遵古法炮製」，精挑細選最優良品級貨

色的藥材，依臨床用藥的需要，遵奉古法炮製來治病，以求最佳的療效。在台灣各地

中藥房的門檻、或展示櫥窗上，常見「道地藥材」的匾額，或「精選道地藥材，遵古

法炮製」的醒目標語，以此為中藥的金科玉律。藥價亦隨品級、炮製而有差異。

「道地藥材」可說是台灣中藥商最重要的特質。所謂「道地」是一個自古以來，

對藥材品質品級規格化標準化

的概念，以傳統的通俗語言，

經過幾百年廣泛使用，由臨床

考驗、實際經驗為依據累積而

來的知識。對藥材質量控制的

知識成為全民健保下，中藥店

還能存在的重要原因。
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道地藥材匾



從歷代中醫藥典籍中，可知這種專業知識已在中醫界流傳了二千多年，成為從業

人員必學的特殊知識。據《黃帝內經．素問》：「帝曰：先歲物何也？岐伯曰：天地

之專精也」。垽《黃帝內經素問集注》，卷八，至真要大論篇第七十四：「帝曰。先歲

物何也。岐伯曰。天地之專精也。⋯⋯此皆得天地之專精。故先取歲物。謂先備司歲

之物。即上章之所謂食歲穀以全其真。蓋食天地之精。以養吾身之真也。司氣、謂

五運之氣。五運雖與主歲相同。然又有太過不及之分。太過之歲。則物力厚。不及

之歲。則物力淺薄矣。若非氣運司歲之物。則氣散而力薄。故形質雖同。而氣味有

淺深厚薄之異。治保有多少者。」垼此乃中藥藥性氣味之理論基礎。又《神農本草

經》（約200年），序例：「藥有⋯⋯採造時月，生熟，土地所出，真偽新陳，並各有

法」，垸強調了區分產地，講究道地的重要性。每藥下都詳記生於何種地區的藥才佳

。如：茯苓，生山谷大松下。菖蒲，生池澤。人參，生山谷。菟絲子，生川澤田野，

蔓延草木之上。在該書所收載的365種藥名中，有很多藥材注出處產地。其次，《范

子計然》對藥材的產地品選亦有很多記載，如「石鐘乳，出武都，黃白者，善。滑石

，白滑者，善。硝石，出隴道。石膽，出隴西羌道。人參，出上黨，狀類人者，善。

朮，出三輔，黃白色者，善。黃連，出蜀郡，黃肥堅者，善。當歸，出隴西。無枯者

，善。」垶，該書不但提出了產地、也加上外觀的優良藥材的品選標準。《名醫別錄》

，在各藥的「產地、採收季節」有詳述。垿

南北朝．陶弘景《本草經集注》（約500年），序：「精粗皆取，無復遺落，分別

科條，區畛物類，兼注銘時用，土地所出，」「陰乾、曝乾，採造時月生熟，土地所

出，真偽陳新，並各有法。」「按諸藥所生，皆有境界。秦、漢以前，當言列國。今

郡縣之名，後人所改爾。江東以來，小小雜藥，多出近道，氣力性理，不及本邦。假
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令荊、益不通，則全用曆陽當歸，錢塘三建，豈得相似。所以療病不及往人，亦當緣

此故也。蜀藥及北藥，雖有去來，亦非復精者。且市人不解藥性，唯尚形飾。上黨人

參，世不復售。華陰細辛，棄之如芥。」埇進一步指出雖同是「蜀道及北藥」，也要

精選，書中分別藥材，用「第一、最佳、最勝、為佳、為良、為勝」等記述。另外，

唐．《新修本草》，序例，卷第一：「竊以動植形生，因方舛性，春秋節變，感氣殊

功。離其本土，則質同而效異；乖於採摘，乃物是而時非。名實既爽，寒溫多謬。用

之凡庶，其欺已甚」，埐明白地討論了物性對節氣、產地的感應。孫思邈的《備急千

金要方》，卷第一序例，用藥第六，論用藥云：「又古之醫者，自將採取，陰乾、曝

乾，皆悉如法，用藥必依土地，所以治十得九。今之醫者，但知診脈處方，不委採藥

時節。至于出處土地，新陳虛實，皆不悉，所以治十不得五六者，實由于此。」垹另

外，他在《千金翼方》首先按當時行政區劃的「道」來歸納藥材產地，特別強調「用

藥必依土地」，在書中「藥出州土第三」埁詳述其原委，重要性。這可能為後世正式

採用「道地藥材」的術語最早的濫觴。

宋代的《證類本草》書中每藥的附圖，都冠上產地名稱，如卷六草部，黃精附圖

有：「涂州、丹州、兗州、荊州、永康軍、解州、商州、洪州、相州」，天門冬附圖

有：「建州、漢州、兗州、西京、梓州、溫州。」夎奊

寇宗奭的《本草衍義》卷之二，序例云：「凡用藥，必須擇州土所宜者，則藥力

具，用之有據。如上黨人參，川蜀當歸、齊州半夏、華州細辛⋯⋯若不推究厥理，治

病徒費其功。」；娙金元四大家之一的李東垣《用藥法象》：（《湯液本草．卷之二
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．東垣先生用藥心法．藥味專精》）謂：「凡藥之昆蟲草木，產之有地；根葉花實，

採之有時。失其地，則性味少異矣；失其時，則性味不全矣」，娖為臨床經驗的指示

燈。明代皇宮官修本草《本草品彙精要》娭每藥以記述「道地」之優良藥材。「道地」

列入本草書的專欄內容。明代陳嘉謨《本草蒙筌》，總論，出產擇地土：「凡諸草本

、昆蟲，各有相宜地產。氣味功力，自異尋常。⋯⋯是亦一方土地，出一方藥也⋯⋯

他如齊州半夏，華陰細辛，銀夏柴胡，甘肅枸杞；茅山玄胡索、蒼朮，懷慶乾山藥、

地黃；歙白朮，綿黃耆，上黨參，交趾桂。」娮李時珍《本草綱目》，第一卷，序例

，歷代諸家本草，《唐本草》：「動植形生，因地舛性；春秋節變，感氣殊功。離其

本土，則質同而效異；乖於採取，則物是而時非。」娕清代的徐大椿在《醫學源流論》

亦謂：「一則地氣之殊也。當時初用之始，必有所產之地，此乃其本生之土，故氣厚

而力全。」娏另外，清黃凱鈞《友漁齋醫話》論古今藥味不同云：「藥乃各方所產，

皆本天生。白朮贊曰：津如玉液，味似瓊漿；人參必釘頭鼠尾，黃耆必金井玉欄」，

「鳳州黨參，陝州黃耆，於潛白朮，無不稱者，安能氣味純厚，得及上古哉？出處道

地，最為難得，欲求天生者，非我所知也。」。娗清，趙學敏《本草綱目拾遺》對富

有道地藥材內容的浙貝、川薑、於朮、撫芎、銀柴胡、南沙參等都有詳盡的論述。娊

以上這段醫籍考據可證「道地藥材」原指的是藥材會因地不同而有不同的性質，

是中藥效能的基礎理論和中醫治病用藥的依據，繼而轉指好的藥材。清代醫家發現藥

物效用不靈的原因之一是藥材道地問題。清末迄今，大陸許多百年以上的名牌老店，

如北京同仁堂，杭州胡慶餘堂，重慶桐君閣，蘇州雷允上，廣州陳李濟，武漢葉開泰

，都有共同的特點，就是選擇優良的藥材，強調藥材的道地，故產品質量好，聲譽高

，療效驗。
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有關道地藥材的品選，是二千多年來，中藥業者與醫師累積下來的寶貴經驗知識

，以師徒相傳方式，發展了很多專業術語。他們憑這些術語，描述藥材的品質。台灣

的中藥文化，保留了非常珍貴道地藥材的專業術語，這是幾百年來，大陸與台灣長期

交流，經驗累積的瑰寶。但這些知識在大陸已嚴重流失，但在台灣處處老師傅就能訪

問到。例如人參，質優療效好，有「蝴蝶蘆、黃馬褂、蟋蟀紋、將軍肩、倒吊鬚、菊

花心、落刀爽脆、不黏刀、不回軟」，品質差者有「草皮、甜糕腳、白心、空心、冇

心、黑心、下刀黏刀、易回軟」娞等術語。

另外，一般人都認為一種中藥來自一種動植物，這是一個很普遍但錯誤的觀念。

中國地大物博，每一種中藥，在不同的省區，常有很多種不同的原植物，例如烏頭

Aconitum屬，在台灣就有7種不同植物，中國有一百多種。從材料角度來看，中藥品

種品級貨色太複雜了。在材料上，這是最基礎的問題，更是要釐清的重點。所謂「道

地藥材」，從現代藥用植物學的基原來討論，就是優良品種的原植物，所栽培原植物

品種不同，生長出來的藥材，品種、療效當然不同。

除了基原動植物外，影響道地藥材品級貨色，尚有各種環境因素的差異，如氣候

、土壤、地形、生態、水分、溫度、光、大氣、人為因素、植物栽培、動物養殖技術

、種子、肥料、飼料、病蟲害防治、採收季節、加工乾燥方法、貯藏⋯⋯等等，都影

響藥材的品質及其療效。

大陸文化大革命因就地生產，就地供應、南藥北移，北藥南移等政策，使老師傅

對道地藥材的經驗傳承發生了非常嚴重的斷層。現在大陸已看不到台灣型式的中藥房

，大部份的中藥業者，已不懂道地藥材的品選，很多在台灣常聽到的術語，已沒人懂

。直到最近幾年，大陸重視和發展道地藥材的呼聲才又高漲起來。總之，台灣中藥商

保留了非常珍貴道地藥材的鑑別內容，尤其是「專業術語」。這些知識在大陸文化大

革命後已嚴重流失，但卻保留在台灣的老師傅中。
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道地藥材的鑑別是三十年來我們田野調查工作的重點，長期與中藥商宿老品茶談

天說地，我們搜集了很多這類知識，把這些術語及內容說明，收錄於拙作《中藥炮製

學》各論中，分別於「藥材性狀、品質鑑別、台灣市場品」中敘述；並拍攝二千張的

幻燈片於學校教學燈箱中展示。我們將來出版「道地藥材彩色圖鑑」，以實物圖片加

上文字說明，以期保留這些珍貴的知識。

中藥飲片的優劣真偽，關係到藥物療效和生命安全，其鑑別方法，主要以經驗（

形狀、氣味等）鑑別為主。傳統經驗鑑別法形象生動，重點突出，快捷準確，簡便易

行，用眼看、手摸、鼻聞、口覺、水試、火試等方法來鑑別藥材的外觀性狀，並分析

藥材的形狀、大小、表面、切面（斷面）、色澤、質地、折斷面、氣味等性狀特徵，

快捷而有效地判別藥材的真偽和優劣。

一般常備藥材約五百多種，廣泛包括了植物、動物、礦物藥。其中又以植物藥為

主，分根、根莖、皮、藤木、花、果實、種子、全草、菌藻、其他等。每種藥都有各

別特性的性狀辨認特徵、市場品、鑑別法，這些實務是師徒傳授的重點，藥童學習最

複雜最困難的內容。

三、櫥窗展示

「精選道地藥材，遵古法炮製」、「貴重藥材，櫥窗展示，誠信待客」，是中藥商

的金科玉律。歷代相承，把道地上等藥材，貴重藥材，放在櫥窗裡，公開展示，以評

定、確認，展品的品質。

據作者調查貴重藥材，常放在櫥窗中展示者有：人參、西洋參、三七、天麻、藏

紅花、霍山石斛、肉桂、杜仲、沉香、松潘貝、枸杞子、大棗、桑寄生、鏡苓、黃連

、羅漢果、黨參、冬蟲夏草、牛黃、虎骨、珍珠、海馬、海龍、海狗鞭、犀角、鹿茸

、鹿角、鹿鞭、羚羊角、猴棗、馬寶、蛤蚧、鮑魚、熊膽、燕窩、蘄蛇、烏梢蛇、麝

香、朱砂、五彩龍骨、琥珀、鐘乳石。其中黃連、杜仲、枸杞、大棗現已價廉，一般

已不展示，但有些藥店仍為之；至於虎骨、犀角、熊膽、羚羊角、麝香等，已公告為

禁藥，不展示了。

記得我小時候，約在1950-1965年代，常到鄰居的益元堂中藥房踩藥船。病人到

中藥房買藥，如果在藥房代煎，老板煎煮後之藥渣，便倒在藥房的門口，到黃昏才掃
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起來，再倒入垃圾筒中，那時老板告訴我，倒在門口的意義，就是雖然在藥房代

煎，藥渣飲片倒地上讓大家看所用的藥材飲片，藥材道地，貨真價實，做到絕對

的誠信待客。

很多受現代教育的人，對中藥切飲片，常納悶不解。為什麼不打碎就好 為

何這古老的行業還墨守成規切飲片 殊不知切飲片，除了便於調劑及配方後的核

對檢查外，最大的意義，在於從飲片的特徵，使藥材的品等貨色易於鑑別。病人

、藥房、中醫師三者之間，可從飲片來瞭解開方、用藥、藥價的情形，這是中藥

展示文化的特色。

四、遵古炮製

前述中醫治病五大原則，所謂「精選細製」就是在用藥上，需要精選道地藥材，

遵古法仔細炮製，這也就點出藥材市場商品眾多的複雜性及炮製的重要。

中藥炮製，古稱「炮炙」，是中藥傳統製藥技術的通稱。它根據中醫中藥的基礎

理論及中藥的性質，以配合醫療、調劑和製成各種劑型製劑的需要，對藥材及飲片不

同的加工處理過程。

中藥炮製專門研究炮製的理

論、操作方法、規格質量。其主

要任務是在中藥炮製理論和操作

技術的基礎上，提高飲片的品質

，以達治病效果。炮製的目的多

端，大致可歸納為以下幾點：

1.降低或消除藥物毒性或副

作用、2.促進藥物溶解性、3.改

變藥物原性能，適應辨證用藥需

要、4.增加藥物功能、5.調節藥

物的功能、6.引藥歸經、7.改善藥物的粉碎性，便於調製和製劑、8.清除雜質和非藥

用部分，提高藥物的純度、9.矯味、矯臭及賦色、10.便於藥物保存、11.切製飲片，

便於調劑、鑑別及提高商品價值付予病家信任。
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炮製的方法有：淨選、飲片切製、酒製、醋製、鹽製、薑製、蜜製、藥汁製（複

製、法製）、油製（酥製）、製炭、炒製、燙製、煨製、烘焙、 製、淬製、煮製、

燀製、蒸製、燉製、水飛、製霜、製 （製麴，發酵）、發芽、拌製、提淨、製瀝、

乾餾、特殊製法等。

在1980年以前，在藥店後面，都有一間炮製房，是藥童必學的工作。但現在炮製

都已工廠化，中藥店已不做炮製工作了。若有，只是老板較精細，炮製小量有特殊要

求的藥材。由於台灣的工資約是大陸的20倍，這些藥材炮製工作，都在大陸處理，有

些台灣進口商就在大陸設炮製工廠，再進口到台灣。

五、宗教信仰

虔誠的宗教氣氛，處處呈現在台灣中藥商日常生活中。中藥商恭奉神農大帝，各

縣市公會會館都有神農大帝的神像供會員燒香膜拜。

在台灣民俗，神農大帝與伏

羲氏（天皇）、黃帝（地皇）並

列為三皇。神農氏又稱「炎帝」

，炎帝發明農具，教民種植五穀

，親嘗百草為民療疾，因此是農

民、中藥商、中醫師等尊奉的神

明。

台灣民間神農大帝的尊稱，

有「開天炎帝、神農先帝、藥王

大帝、五穀王、五穀爺、藥王」

等各種稱呼。各地公會及廟宇所祀神農大帝的神像，都頭角崢嶸，袒胸露臂，腰圍樹

葉，赤手跣足，手持金黃稻穗。塑像的表情木訥篤實，親切溫和，神農大帝有文面（

白）、黑面（黑）、赤面（紅）三種不同的「臉色」，傳說與他嘗百草有關。

因為農民、中藥商、中醫師等，都尊奉他為保護神，每年農曆四月二十六日大帝

誕辰，各地奉祀神農大帝的廟宇及各縣市中藥公會會館，都有隆重的祭禮，除大舉拜

拜外，有的還辦野台戲敬神。
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中藥商除了供奉神農大帝以外，其他常拜

的神如玉皇大帝、關聖帝君、福德正神、太上

老君、觀世音菩薩、玄天上帝、保生大帝、天

上聖母、城隍爺、五府千歲、宗祠等等。中藥

商地方公會的理監事很多人熱心擔任地方廟寺

的爐主，奉獻神明。雖然奉祀以道教神祗為多

，但一貫道在中藥商有很多信眾，且融合了儒

家精神，道教儀式，佛教神祇，民俗信仰，常

是三教合一。

台灣近十年來，藏傳佛教密宗盛行，但中藥商很少參與，他們對宗教的虔誠是傳

統傳承，不隨波逐流，沒趕密宗流行，也是台灣中藥固守傳統特質的一個佐證。信仰

基督教、天主教、回教者更少。

六、幫會精神結構的公會

清代以前，大陸各道地藥材的集散地，各有不同形式的組織。各地有中藥幫，如

以地為名的祁州幫、懷幫、山東幫、亳州幫、禹州幫等；以主藥材為名的甘草幫、茯

苓幫、黨參幫等，縱橫在安國、樟樹、百泉、禹縣四大藥市。現在幫會組織雖已消失

，但這種群策群力的幫會精神，還延續在中藥這行。

台灣一般的商業公會，對會員的管理鬆散，理事長本身是商人，無為而治，每月

平安順事就好，最好不要有大事來操煩。公會對會員沒有強而有力的推動力與約束力

。業者對政府冷漠，地方公會沒有使力點，無法發揮作用。

不同於其他公會，中藥商公會延續古代幫會的精神，各縣市都有中藥商公會組織

。北高轄市及省聯，最高是中藥商公會全國聯合會。公會理監事成了領導群，舉凡會

員大小事，婚喪喜宴，家庭糾紛排解，各種爭議大小瑣事都會參與。這種力量，在選

舉時，發揮了很大的作用，是各黨候選人兵家必爭之地。

在民國八十二年修訂藥事法時，中藥商公會發揮了驚人的震憾力量，支持的立委

人數之多，力量之大，使政府官員、藥師公會驚愕不已。

臺
灣
中
藥
商
的
特
質論

衡

105

神農慶典捐款



七、進口商、中盤商、零售商

在明清時代，中國各地藥材的集散運輸，有各種不同形式的藥行、藥庄、藥棚、

藥鋪、藥幫等經營組織。大的藥行、藥幫，掌握某些特定的藥材，是財力、資本、經

營、分工的結合體，也有專屬壟斷的成分。同業聯合團體，由於幫的興起，加速了道

地藥材的商品化。清代各種藥幫活躍於各主要中藥產地、集散地、大中城市，這種專

業專營的結構也在台灣流傳下來，說明如下：

1.大藥行（進口商）：在台灣與大陸的貿易史上，中藥是很古老的商品。明、清

時代的中藥，由金門、廈門、廣州運來台灣，一直延續迄今。在1950-1980兩岸強烈

敵對的時代，大陸的任何產品都是「匪貨」，不能進口，任何公司或個人沾上匪貨，

必受嚴厲的處罰。唯有中藥材例外，正式經由香港轉口到台灣，這種轉口的三角貿易

一直到現在還很活絡。就因為大部份中藥材產自大陸，當時中美協防條約嚴格管制的

時代，連美國對台灣中藥商進口大陸中藥也是睜一隻眼閉一隻眼。當年走私被海防查

緝抓到沒收的「匪貨」，依照當時的走私法令是要銷毀，但走私沒收的中藥是例外，

政府再交給物資局公開標售。出售走私沒入的中藥當歸、枸杞、紅棗、黑棗、地黃等

等變成物資局的重要業務。時過境遷，以今天回溯當年的時空條件，這也是政治奇譚

。

這些進口商財力雄厚，頭腦靈活，對台灣愛用的藥材，常在出產價廉時，大量買

入，囤積在台北、高雄的倉庫裡。這些大資本的中藥商在1950-1985年代，與布料、

南北貨發展成台北迪化街的強大民間金融，一直到銀行開放設立後，才式微下來。

舉一個案例，就可知他們的商業眼光犀利、雄厚財力。在文化大革命的時代，紅

衛兵到處破舊，台灣新竹有一位中藥進口商透過香港的關係，大量搜購他們揚棄的古

董數萬件，在台灣他的儲藏倉庫面積就有數百坪，可知其收集量之多，現在價值已多

到難以估計。

2. 中盤商（藥行）：以縣市為單位，他們資本雄厚，與所在地的中藥房有很深的

交情。十幾年經營，建立了很緊密的網絡。組成了「活絡的中盤商調貨」這種特殊快

速通路的經營結構，對於貴重藥材，一般藥店不需花大筆資金備料，只要有需要，一

通電話，中盤商馬上送達。

1990年轟動國際媒體的台灣犀牛角事件，當時保育團體TRAFFIC及參與調查的台

灣動物學者，就因他們外行人，不瞭解台灣中藥商這種「活絡的中盤商調貨」特質，
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打電話或派人到中藥店偽稱要買1支或半支犀牛

角，很多中藥店都回答有，在統計上，就算查到

了，結果造成十噸的轟動世界數字，其實錯大了

。

3.藥鋪（藥舖、藥房、藥店）：零售店，多

與坐堂醫師配合，直接與患者來往，兼炮製小量

特殊要求的藥材。店內有藥櫥、藥桌檯、配藥工

具、藥秤、乳缽、手刀、南剪或北剪，過去都有

藥船、石臼等現在已都沒有了。家庭式經營，先

生、夫人一起來，藥童1-2位。由於中盤商藥行

送貨的通路非常迅速，並不需要很大的資金以囤

積備料，貨款是3個月後才付，小本經營，現金入帳。

站在黑檀木色的藥鋪之前，看著抓藥師父熟練的技巧，藥材在他手中好像變魔術

，也可以感覺這種傳統的文化，是科技無法達到的境界。

八、迪化街的中藥商

迪化街，位於臺北市大稻埕，是臺北現存最完整、最具歷史意義的老街。清咸豐

時代，來自泉州的同安商人在附近興建商鋪，自此開創出了全臺灣批發生意的蓬勃局

面。迪化街迄今已有150多年的歷史。當年的淡水河，帆船林立，往來舟楫，溝通四

海。一批批來自大陸的貨船，裝載著絲綢、陶瓷、藥材和工藝品，沿著淡水河溯流而

上，經由大稻埕碼頭，再轉運至臺灣各地。臺灣各地的米、糖、樟腦也經由此地銷往

大陸和海外。大稻埕碼頭儼然是當時最繁榮的物資集散地。而距碼頭不遠的迪化街，

得方便貨物進出和不怕水淹之利，成為臺灣北部首屈一指的商品交易中心，150年過

去了，今天迪化街依然是臺灣布匹、中藥及南北貨最大的批發、零售市場。

迪化街的中藥商有名的歷史建築，如乾元蔘藥行、老成記、寶泰蔘藥行、坤樹藥

材行、百昌堂、黃長生藥行、鼎晟藥行、惠結莊蔘茸行、榮茂蔘茸行、德成藥行、怡

春蔘茸行、福泰藥行等，其建築有仿巴洛克風格、日治後期之折衷式樣、過渡期折衷

式風格、現代簡約風格、現代折衷式風格。走進迪化街仰首觀看這些建築，就可感受

到這些老字號中藥進口商磅礡的氣勢。
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迪化街百年前就成為臺灣最重要的貿易重鎮，出身於此的商人無不具備敏銳的賺

錢嗅覺，在台灣中藥進口生意，迪化街的中藥商一直執牛耳。保守低調是迪化街商人

致富的基本條件，不過事業上的開創性格，精打細算與業者間的資訊互通，才是迪化

街商人真正的本事。因為店號密集，各產業的商家都保持著既競爭又聯合的微妙關係

。迪化街中藥商人做生意的一大特色是，平時就不斷串門子、喝茶，所以市場有什麼

消息，彼此都一清二楚，大家做起生意來就特別精明，大手筆，乾脆利落。

二十年前，作者常來台北衛生署開會審查中藥申請案，開會後下午，常去迪化街

中藥店訪問搜集老師傅藥材鑑別的知識，在泡茶閒談之餘，常聽他們接到互相調錢的

電話，一次的數目，常常是幾十圓幾百圓，他們用語的一箍（一圓、一塊）是一萬元

，數目之大，令人瞠目。

九、醫藥分業

醫藥分業在歐洲、美國已實施多年。醫藥分業是醫師與藥師各司其職的專業分工

。醫師處方而不調劑、藥師調劑而不處方，這是醫藥分業的重心，保障民眾「知的權

利」。處方箋是醫師與藥師之間的約定給藥記錄，調劑工作是全部醫療過程中最後一

步，足以決定病患的命運。在台灣，藥師公會為了爭取醫藥分業奮鬥了三十多年，業

師那琦教授在1976年撰寫的〈論醫藥分業〉娳一直是藥師公會的精神指標，到1995年

全民健保後，醫藥分業才略有成績。

南北朝時，陶弘景校定當時散亂的《神農本草經》，並且著《神農本草經集注》（

約西元500年後數年），為中國醫藥分家的濫觴。中國的醫藥分業創始於北宋徽宗崇寧

1-5年間（1102-1106），設置官立藥局，有「和劑藥局」調製丸散膏丹等製劑，「惠民

藥局」從事配藥、販售和施與，此官立藥局，一方面厲行藥品及製劑之規範化，一方

面形成藥品公賣制度，其本質則為實行「醫藥分業」。這官營制度自北宋、南宋、金

、元，直至明初，前後三百餘年，明代後趨於式微。但這制度已深入民間，一直到今
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天台灣中醫藥仍然沿襲分業的制度，即所謂中醫師坐堂診療開處方，病人到藥房買藥

。孬病人從中醫師拿了處方，可到任何一家中藥店去買藥，買了藥還可以再請別家藥

店或他人來評判所用的藥材是不是道地質優的藥材。

很可惜在1970年後，中醫師學西醫診所，自設藥房。現在全民健保，中醫醫院診

所全都設有藥局；自己給藥，醫藥分業的優良傳統反而流失了。但中藥飲片的水煎藥

，還是維持醫藥分業的優良傳統。

十、師徒傳授

在藥店當藥童，得從最基本工作學起，一般都是3-5年磨練後，才能自己開店。

師徒相授為本行業最大特色，亦師亦父，師徒情深，照顧徒弟是師父責任，許多年邁

老師傅，在泡茶聊天之餘，還津津樂道他的師承系脈。當年拜師學藝種種典故，有很

多感人的故事。

好友郭松根先生（曾任台中市、台灣省中藥商工會理事長），當他喝酒稍醉時，

常常細說他12歲在鼎盛藥行當藥童時，燒大灶，誤把桂枝當柴燒，燒了一個月，老板

才發現。當時這是一筆非常大的錢，師父不但沒把他掃地趕出門，甚至還原諒他安慰

鼓勵他的故事，這種師徒情深，不是現代功利社會人際關係所能比擬的。

取得台灣中醫師專門職業執照有兩種路徑：（1）大學教育，如中國醫藥大學中

醫系，學士後中醫學系，長庚大學中醫學系，畢業後參加考選部考試。（2）延續傳

統師徒傳授，由考選部辦中醫師檢定考試及特種考試，及格後，再經中國醫藥大學兩

年訓練及格。

中醫師檢定考特考對台灣中醫藥知識的推廣有很大催化作用。藥童為了參加考試

，從書本上來學得更多的中藥知識。有些人在工作之餘，準備檢特考；甚至有些辭去

工作，專心投入，或在補習班中，熬夜苦讀，歷次特考及格都有藥童苦讀出身。四十

年來，藥童經此考試從事中醫師工作，有數百位，在中醫公會中，佔有很大的力量。
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十一、特殊生意習尚—俸茶

俸茶是這個行業的特色，大家喜好品茶，對各種茶葉如數家珍。客人來，不管要

不要買藥，就先俸茶。現在工業社會大家忙碌，搶時間，講求工作效率、報酬和績效

，但這行業還是溫文優雅地泡上一杯茶，再談買藥。

泡老人茶（功夫茶），茶具精緻，泡工獨特，這不但是他們工作之餘的一種消遣

，也是他們交際往來的一種工具，更是迎賓敬客重要手段。

人人都是品茶高手，對茶葉的評審，從外形、嫩度、淨度、勻度、色澤，香氣茶

香、茶口滋味、水色等等都非常熟稔。一套茶具，一壺茶，融合了精神生活、禮儀、

沏泡技藝、品評質量的茶道形式。習慣採用的是烏龍茶葉，如鐵觀音、包種茶、烏龍

、各種清茶高山茶，因為這種半發酵茶才能沖出老人茶所要求的色香味。茶具以陶土

、白瓷為通用，不會用特別貴重的名壺。

以尚茶為尊，在燙壺、置茶、溫杯、高沖、低泡、分茶、敬茶、聞香，斟茶時，

主人依長幼次第奉於客前，先敬主客，然後左右佳賓，自己最末，清雅風流。實為以

藝術為生活的特殊生意形態，品茶也為他們建立了商業人際脈絡。

十二、藥單用量舊制寫法

藥單用量寫法：舊制中醫師中藥房所用的藥重量單位分錢、兩及數字一到十，有

特殊文字的寫法，這種寫法的歷史淵源啟自何朝代，查遍《中國度量衡史》、宧《中

國度量衡》宭未見說明，可能是古代商人習用記錄的方法，在中藥行業保留傳遞下來

。其起源時代、內容，有待史學家從古代典籍文獻、古董器物去發掘研究。

現在由於阿拉伯數字的通用，在台灣發展出阿拉伯數字化的藥單寫法，兩者並列

如下，但廿年來，舊式寫法已逐漸被阿拉伯數字所取代，尤其是中醫診所，因全民健

保，電腦記帳，都用阿拉伯數字了。
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十三、斤買兩賣，資金通路、標會、賒帳濟貧

零售店，對於藥價的計價方式，以斤買兩賣為通則，即1台斤100元買入，1錢賣1

元。1台斤就有160元的收入，但大量販售藥如人參、當歸、枸杞、紅棗、黑棗，則薄

利多銷。

進貨付貨款給中盤商，貨款通路習慣上

是三個月；也就是說藥材資本是由進口商、

中盤商代墊，他們賣現金，付期後款。就因

資金充裕，以前便有賒帳濟貧的賣藥方式。

遠在1950年前及更早的日據時代，農村佃農

很窮，生病到中藥房買藥，多以賒帳為之，

一直到稻田收割了，憑帳簿記錄，藥房頭家

到各村落去收款。在一些老字號的藥店，有

時還可看到保留當年他們的祖父曾祖父輩，

所記下的帳簿。從1950年後，這種賒帳就消

失了。
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因資金充裕，中藥商形成很強的標會民間金融體系。由地方中盤商、零售商及中

藥商的親友生意人，組成標會團體。在民國50-75年，台灣中小企業興起的年代，三

商銀貸款很難，中小企業運用民間金融來發展他們的事業。中藥商在這股民間金融扮

演重要角色。在研究台灣經濟起飛經濟學家報告中，從未見提到標會民間金融的貢獻

。但在田野調查中，他們是很有力的一群。

一般人知道迪化街是二十年前，台灣民間金融的樞紐，其實在各縣市地方，中藥

商群亦組成強大的民間金融體系。

十四、全民健保的影響

全民健康保險在1995年3月1日正式實施之前，很多衛生主管及公共衛生專家都預

估中藥商會因失去很大的醫療處方的賣藥市場，而很快萎縮。

查1988,3,31，中藥商全國聯合會統計當時有執照和沒執照共8,212家，現在

（2004,1,15），查現有會員1萬4千多家，沒加入公會約有3千多家。不僅沒有萎縮

，反而增加一倍，原因是：（1）全民健保增加了大量找中醫治病的人口，（2）

健保只給濃縮藥，不給飲片，在道地藥材質量好、聲譽高、療效驗的比較下，很

多人願意另外付錢到中藥店買藥材來煎煮服用。也就是這行業傳承道地藥材，而

維護了今天不降反升的榮景。

十五、發展賣場式企業經營

工商社會，講求企業經營。傳統家庭式雜貨店轉型便利商店、超級市場、大賣場

；傳統五金行轉型大賣場，傳統西藥房轉型成開架的複合式藥局、大型連鎖藥局。至

於中藥是否可能轉型賣場的方式，非常值得探討。

民國八十年，中藥公會全聯會理事長陳榮結把「企業經營」當成他的口頭語。在

公會聚會餐會中常說他在高雄的店要改裝成開放式販賣，把各種大貨色的等級單價，

擺成如超商的開架式，讓大家來參觀，自行挑貨。但二十年過了，他僅止於言，沒有

實行。
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民國八十六年，專辦社會職業補習班教育的社會大學班主任呂學儀，辦了很多成

功的社會人士中藥知識教育班。他也曾規劃賣場式的中藥商訓練班，請東海大學管理

學院教授編寫教材，但報名了了無幾，開班沒成功。

民國八十五年，由傳統中藥行轉型。宜蘭的南大健康廣場是現代化的中藥經營，

全國第一家開架式經營的中藥超商，明亮的店面設計，打破以往中藥行的形象，拉近

中藥與民眾的距離，吸引年輕族群，中藥材以生鮮超市的模式經營，藥材包裝，採真

空包裝，一律規格化、標準化、電腦化，自創品牌行銷，研發養生藥膳，自創保健飲

品及保健產品，提供消費者完善的中藥資訊。南大健康廣場在報紙上刊登廣告，招募

參加聯鎖店，但參加的很少，沒幾家。

現有民間企業公司如中衛公司向經濟部提出規劃的大型中藥賣場聯鎖店，他們做

市場調查，沙盤評估，是否能開花結果，有待將來的發展。

較大型傳統菜市場旁的中藥店，常有這種開架式販賣，定量塑膠袋封包，由客人

自取，據我們的調查，常用的藥材有：丁香、人參、八角、小茴香、山藥、仙楂、玉

竹、甘草、白芍、白豆蔻、白胡椒、百合、肉豆蔻、肉桂皮、何首烏、杏仁、杜仲、

決明子、芡實、剌五加、枸杞、紅棗、胖大海、烏梅、烏棗、草果、茯苓、陳皮、麥

門冬、菊花、黃耆、黃精、黑胡椒、當歸、熟地、蓮子、龍眼肉、薏苡仁、黨參、靈

芝等等。處方調理包有四物湯、十全大補湯、四神湯、羊肉爐、燒酒雞、薑母鴨、瘦

身茶、八寶養生茶、宋陳、各種滷料包，草藥如山苦瓜、七葉膽、甜菊葉、仙草茶、

牛蒡根茶、洛神花等等。

我們訪問很多家，他們認為開架式只能販賣小部份補藥類、滷料香包，不能擴大

醫療中藥處方。

我們訪問一般中藥店，大家不樂觀，共同原因如（1）既有的商店面積不夠用，

（2）需很大的自備資金，（3）開架式的客人取貨，失去中醫師辨證論治、處方給藥

的複雜配藥意義、中藥材品級分檔、俸茶拆藥的情意。

就如台灣各藥廠的中藥、成藥製劑有數千種，都是在西藥局販賣，中藥店可以賣

，但卻沒見他們賣。尤其在全民健保後，傳統西藥房轉為開架的複合式藥局、大型連

鎖藥局，中藥製劑便是主要的商品之一，獲利的主要賣點。但一般中藥店雖可分食這

塊大餅，卻不參與，為什麼？這也是社會學家值得去研究的題目。
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十六、討論

1. 中藥商是傳統、保守、淵源悠長的行業，封閉型的社群，極具特色，至今仍未

因環境變遷而消失。在設計有關中藥商研究方法、模式時，必須把這種特質列入研究

考量。過去研究論著很少，沒有參考文獻成果可引用，尚待學者來深入研究。

2. 台灣的中藥文化與道地藥材是中藥商生存之道的祕訣，卻也是一般人沒注意到

的特質。三十年前，中醫師、中藥房、病人都懂「道地藥材」的鑑定。賣藥注重療效

，不是比較價錢。現在這種知識已嚴重流失，老藥店的老板，一直慨歎病人不懂選藥

。

3. 實行全民健保後，很多人都悲觀地認為中藥商是夕陽行業，中藥商沒有企業家

管理學者來指導，沒有危機意識，沒落無法避免。但他們卻憑著對道地藥材的專業知

識，在「不知如何來應變」時屹立不墜，中藥商不降反增加了一倍。

4. 就商業生命週期而言，中藥業是古老傳統的行業，現處於成熟老化期，對象是

上年紀的人。年輕人不進中藥店，如何配合時代的趨勢，讓年輕人族群走進中藥店，

是一個極需研究的題目。

5. 中藥商是一種介於零售商店及中藥專業的特殊行業。過去中藥用於治病，民眾

對其專業性之期望較高，現在中藥不僅用於治病，更廣泛用於養生、保健及日常飲食

，民眾對方便性之期望可能高於專業性。

6. 大部份中藥房業者面臨想要改變卻不知如何著手的問題，依傳統零售業及傳

統藥局的轉型模式，由企業管理行銷來指導訓練，是否能讓中藥房找到另一個春天，

是值得研究的課題，有待相關專家學者投入來研究。
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