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摘　 要　 目的　 基于“识毒￣用毒￣防毒￣解毒”警戒思想ꎬ挖掘梳理«本草纲目»中金石部有毒中药药物警戒措施ꎬ探
析李时珍对金石部有毒中药的应用规律与药物警戒意识ꎮ 方法　 系统整理金石部中药的毒性、炮制、配伍、附方应用等

情况ꎮ 结果　 共录入 ３３ 味有毒中药ꎬ分为有毒、小毒、微毒 ３ 种ꎮ 结论　 从识毒、用毒、防毒、解毒 ４ 个方面诠释«本草纲

目»金石部有毒中药的药物警戒思想ꎬ可为现代临床安全用药提供参考ꎮ
关键词　 本草纲目ꎻ金石部ꎻ药物警戒ꎻ有毒中药

中图分类号　 Ｒ２８１.３ꎻＲ２８２.７６　 　 　 文献标识码　 Ａ　 　 　 文章编号　 １００４－０７８１(２０１９)０１－００４５－０４
ＤＯＩ　 １０.３８７０ / ｊ.ｉｓｓｎ.１００４￣０７８１.２０１９.０１.０１０　 　 　 　 　 　 　 　 　 开放科学(资源服务)标识码(ＯＳＩＤ)

Ｐｈａｒｍａｃｏｖｉｇｉｌａｎｃｅ Ｔｈｏｕｇｈｔ ｏｆ Ｔｏｘｉｃ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｉｎ ｔｈｅ Ｃｏｍｐｅｎｄｉｕｍ ｏｆ Ｍａｔｅｒｉａ
Ｍｅｄｉｃａ: Ｊｉｎｓｈｉ Ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ

ＬＩ Ｍｉｎꎬ ＱＵ Ｃｏｎｇｃｏｎｇꎬ ＺＨＡＮＧ Ｘｉａｏｍｅｎｇꎬ ＺＨＡＮＧ Ｂｉｎｇ ꎬ ＬＩＮ Ｚｈｉｊｉａｎꎬ ＷＵ Ｊｉａｒｕｉ ( Ｓｃｈｏｏｌ ｏｆ Ｃｈｉｎｅｓｅ
ＰｈａｒｍａｃｙꎬＢｅｉｊｉｎｇ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅꎬ Ｂｅｉｊｉｎｇ １０００２９ꎬＣｈｉｎａ)

ＡＢＳＴＲＡＣＴ　 Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　 Ｂａｓｅｄ ｏｎ ｔｈｅ ｗｈｏｌｅ ｐｈａｒｍａｃｏｖｉｇｉｌａｎｃｅ ｔｈｅｏｒｅｔｉｃａｌ ｆｒａｍｅ ｔｈａｔ ｉｓ ｆｏｒｍｅｄ ｂｙ ｃｏｇｎｉｔｉｏｎꎬａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎꎬ
ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ａｎｄ ｒｅｓｃｕｅ ｏｆ ｄｒｕｇ ｔｏｘｉｃｉｔｙꎬ ｔｈｅ ｃｕｒｒｅｎｔ ｓｔｕｄｙ ｗａｓ ｄｅｓｉｇｎｅｄ ｔｏ ｅｘｃａｖａｔｅ ａｎｄ ｃｏｍｂ ｔｈｅ ｗａｒｎｉｎｇ ｍｅａｓｕｒｅｓ ｏｆ ｔｏｘｉｃ
Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｏｆ Ｊｉｎｓｈｉ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｅ Ｃｏｍｐｅｎｄｉｕｍ ｏｆ Ｍａｔｅｒｉａ Ｍｅｄｉｃａꎬ ａｎｄ ａｎａｌｙｚｅ Ｌｉ ｓｈｉｚｈｅｎ 'ｓ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ａｎｄ
ｖｉｇｉｌａｎｃｅ ｃｏｎｓｃｉｏｕｓｎｅｓｓ ｏｎ ｔｈｅ ｔｏｘｉｃ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｏｆ Ｊｉｎｓｈｉ. 　 Ｍｅｔｈｏｄｓ 　 Ｔｈｉｓ ｐａｐｅｒ ｓｏｒｔｅｄ ｏｕｔ ｔｈｅ ｐｒｏｂｌｅｍｓ ｏｆ ｔｏｘｉｃｉｔｙꎬ
ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇꎬ ｃｏｍｐａｔｉｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｏｆ Ｊｉｎｓｈｉ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ. 　 Ｒｅｓｕｌｔｓ 　 Ａ ｔｏｔａｌ ｏｆ ３３ ｋｉｎｄｓ ｏｆ ｔｏｘｉｃ
Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅｓ ｗｅｒｅ ｒｅｃｏｒｄｅｄꎬ ａｎｄ ｔｈｅｙ ｗｅｒｅ ｃｌａｓｓｉｆｉｅｄ ｉｎｔｏ ｔｈｒｅｅ ｃａｔｅｇｏｒｉｅｓ: ｔｏｘｉｃｉｔｙꎬ ｍｉｄｄｌｅ ｔｏｘｉｃｉｔｙꎬ ｌｉｔｔｌｅ ｔｏｘｉｃｉｔｙ. 　
Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 Ｔｈｉｓ ａｒｔｉｃｌｅ ｅｘｐｌａｉｎｅｄ ｔｈｅ ｐｈａｒｍａｃｏｖｉｇｉｌａｎｃｅ ｏｆ ｔｏｘｉｃ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅｓ ｉｎ ｔｈｅ " Ｃｏｍｐｅｎｄｉｕｍ ｏｆ Ｍａｔｅｒｉａ Ｍｅｄｉｃａ"
ｆｒｏｍ ｔｈｅ ａｓｐｅｃｔｓ ｏｆ ｃｏｇｎｉｔｉｏｎꎬａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎꎬｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ａｎｄ ｒｅｓｃｕｅꎬ ａｎｄ ｐｒｏｖｉｎｄｅｄ ｒｅｆｅｒｅｎｔｉａｌ ｅｖｉｄｅｎｃｅ ｆｏｒ ｔｈｅ ｓａｆｅｔｙ ｏｆ ｍｏｄｅｒｎ
ｃｌｉｎｉｃａｌ ｍｅｄｉｃａｌ ｐｒａｃｔｉｃｅｓ.

ＫＥＹ ＷＯＲＤＳ　 Ｃｏｍｐｅｎｄｉｕｍ ｏｆ Ｍａｔｅｒｉａ ＭｅｄｉｃａꎻＪｉｎｓｈｉ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎꎻＰｈａｒｍａｃｏｖｉｇｉｌａｎｃｅꎻ Ｔｏｘｉｃ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅｓ

　 　 «本草纲目»为明代李时珍所撰ꎬ集 １６ 世纪以前

药学之大成ꎬ是一部划时代的科学巨著ꎮ 全书分五十

二卷ꎬ共载有药物 １８９２ 种ꎬ收集医方 １１ ０９６ 个ꎮ 李时

珍在«本草纲目»中云:“旧本虫鱼部三品ꎬ共二百三十

六种ꎮ 今析出金、石二部ꎮ”又云:“金石虽若顽物ꎬ而
造化无穷焉ꎮ 身家攸赖ꎬ财剂卫养ꎬ金石虽曰死瑶ꎬ而
利用无穷焉ꎮ 是以禹贡、周官列其土产ꎬ«农经»、轩典

详其性功ꎬ亦良相、良医之所当注意者也ꎮ”体现了李

时珍对金石类药物的重视ꎮ 笔者以金部、石部为研究

对象ꎬ探讨李时珍对金石部有毒中药的识毒、用毒、防
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京中医药大学新奥“名老中医专家经验挖掘学术研究重点项

目”(１００００６２７２００６２ / ００９ / ００１)
作者简介　 李敏(１９９６－)ꎬ女ꎬ 山西孝义人ꎬ在读硕士ꎬ研

究方向:中药不良反应与药物警戒理论研究、中药合理应用研

究ꎮ ＯＲＣＩＤ:００００￣０００３￣３７５２￣２５０ｘꎮ 电话:(０) １８８０１３１６５２７ꎬＥ￣
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通信作者　 张冰(１９５９－)ꎬ女ꎬ北京人ꎬ教授ꎬ主任医师ꎬ 博

士生导师ꎬ研究方向:中药防治代谢性疾病、中药合理应用ꎮ 电

话:０１０－６４２８６３３５ ꎬＥ￣ｍａｉｌ:ｚｈａｎｇｂｉｎｇ６＠ ２６３.ｎｅｔꎮ

毒、解毒思想ꎮ
１　 金石类中药毒性认识　

«本草纲目»中金石类中药共 １６１ 种(含附录诸石

２７ 种)ꎬ其中金部 ４２ 种ꎬ石部 １１９ 种ꎮ 梳理药物下设的

“气味”项中有毒无毒的阐释ꎬ统计得到金石部有毒中药

共 ３３ 种ꎬ其中金部有毒中药 １４ 种ꎬ石部有毒中药 １９
种ꎬ共占金石类中药的 ２０.５％ꎬ其毒性有“有毒”“小毒”
“微毒”之分ꎮ 见表 １ꎮ ３３ 种毒性中药多为辛、温、平之

品ꎬ具体药物毒性及性味见表 ２ꎮ 越来越多的学者对现

代临床应用较多的部分有毒金石类药物进行了较为全

面深入的研究ꎮ 如朱砂ꎬ现代研究表明朱砂的主要成分

为硫化汞ꎬ朱砂中的汞成分易被机体吸收至血液中ꎬ最
终导致细胞的正常代谢受损ꎬ服用过量会引起中毒ꎬ常
表现出腹痛、恶心及呕吐等症状ꎬ严重的将会导致脓血

便或是尿毒症等[１]ꎮ 再如雄黄ꎬ雄黄主要成分是四氧化

四砷ꎬ还含有一定量的三氧化二砷ꎬ其中三氧化二砷既

是有效成分也是毒性成分ꎮ 超剂量或长期按一定剂量

服用会导致蓄积中毒ꎬ造成肝肾损伤[２]ꎮ
２　 金石类中药的用毒防毒思想　

以金屑、金浆、银屑、铜矿石、石脑油、雄黄、雌黄、
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石胆、石硫磺、土黄、石灰等 ３３ 味有毒金石类药作为研

究对象ꎬ从附方应用、鉴别识药、炮制减毒、配伍应用、
用药禁忌五方面具体分析其用毒防毒思想ꎮ

表 １　 金石部中药毒性情况　
Ｔａｂ.１　 Ｔｏｘｉｃｉｔｙ ｏｆ ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｉｎ Ｊｉｎｓｈｉ

ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ　

部别 有毒 小毒 微毒 合计

金部 ７ ２ ５ １４
石部 １７ ２ ０ １９

表 ２　 金石部有毒中药具体毒性分级情况及性味　
Ｔａｂ.２　 Ｔｏｘｉｃｉｔｙ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ａｎｄ ｉｔｓ ｐｒｏｐｅｒｔｙ ａｎｄ ｆｌａｖｏｒ

ｏｆ ｔｏｘｉｃ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｉｎ Ｊｉｎｓｈｉ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ　

部别 药物 性味 毒性分级

金 金屑 平、辛 有毒

金浆 平、辛 有毒
银屑 平、辛 有毒
银膏 大寒、辛 有毒
赤铜屑 平、苦 微毒
铜矿石 寒、酸 小毒
铜青 平、酸 微毒
密陀僧 平、咸、辛 小毒
锡 寒、甘 微毒
古文钱 平、辛 有毒
铜弩牙 平 微毒
诸铜器 有毒
铁 平、辛 有毒
生铁 微寒、辛 微毒

石 水银 寒、辛 有毒
粉霜 温、辛 有毒
银朱 温、辛 有毒
雄黄 平、寒、苦 有毒
雌黄 平、辛 有毒
石脑油 苦、辛 有毒
石炭 温、甘、辛 有毒
石灰 温、辛 有毒
石胆 寒、酸、辛 有毒
礜石 大热、辛 有毒
特生礜石 温、甘 有毒
砒石 暖、苦、酸 有毒
土黄 热、辛、酸 有毒
硵砂 温、咸、苦、辛 有毒
石硫磺 温、酸 有毒
黄矾 酸、涩、咸 有毒
火药 酸、辛 小毒
神丹 温、辛 小毒
烟药 温、辛 有毒

２.１　 附方应用　 金石部药后附方共计 １１２２ 首ꎬ旧方

２６０ 首ꎬ新增 ８６２ 首ꎮ 其中 ３３ 味有毒药后附方共 ３５３

首ꎬ旧方 ７２ 首ꎬ新增 ２８１ 首方ꎮ 可以看出有毒金石类

药物被使用的频率较高ꎬ占金石部附方的 ３１.５％ꎮ
纵观«本草纲目»金石类药的用法ꎬ内服多作丸、

散剂ꎬ可缓释药力ꎬ减轻峻烈之性ꎮ 外用则具有多种方

法ꎬ如雄黄药后附方 ６２ 首ꎬ新增方 ４９ 首ꎬ涉及病证有

小儿诸、骨蒸发热、伤寒咳逆、偏头风病、卒中邪魔

等ꎬ内外用法接近 ２０ 多种ꎬ外用有敷、贴、涂、嗅、塞、浸
泡、烟熏等ꎬ内服全为丸、散剂型[３]ꎻ再如石胆ꎬ药后附

方 ２０ 首ꎬ新增方 １５ 首ꎮ 涉及病证有老小风痰、喉痹喉

风、口舌生疮、齿痛及落、小儿齿疳、鼻疳等 ２０ 种ꎬ内用

多为研细入散剂ꎬ其次为做丸剂服用ꎬ外用有涂、敷、
抹、搽、泡汤洗、灌耳等ꎮ
２.２　 鉴别识药ꎬ谨防误用 　 李时珍注重用药安全ꎬ其
在书中多处注明辨别金石药物真伪的方法ꎬ强调不可

误用错用ꎬ纠正了前人的错误经验ꎬ如雄黄ꎬ李时珍曰:
“武都水窟雄黄ꎬ北人以充丹砂ꎬ但研细色带黄耳ꎮ 丹

房镜源云:雄黄千年化为黄金ꎮ 武都者上ꎬ西番次之ꎮ
铁色者上ꎬ鸡冠次之ꎮ 以沉水银脚铁末上拭了ꎬ旋有黄

衣生者为真ꎮ”不仅指出了雄黄与丹砂相混该如何分

辨ꎬ还交代了如何鉴别雄黄优劣真伪的方法ꎮ 再如石

胆ꎬ“但以火烧之成汁者ꎬ必伪也ꎮ 涂于铁及铜上烧之

红者ꎬ真也􀆺􀆺所熬之釜ꎬ久亦化为铜也ꎮ 此乃煎熬作

伪ꎬ非真石胆也ꎬ不可入药”ꎮ 意即将药材涂于铁或铜

器上烧灼变红者则为真品ꎬ同时也指出了各种伪品的

鉴别方法ꎮ 对于锡ꎬ指出“苏恭不识铅、锡ꎬ以锡为铅ꎬ
以铅为锡ꎮ 其谓黄丹、胡粉为炒锡ꎬ皆由其不识故也ꎬ
今正之ꎮ ”
２.３　 炮制减毒　 金石类药多为体重坚实之物ꎬ不易煎

煮亦不宜多服ꎬ且有毒之品药性峻烈ꎬ经过炮制降低或

消除毒性、缓和药性后才适合入药ꎮ 在金石部 ３３ 味有

毒中药中ꎬ设修治专项的有 １１ 味药ꎬ占比 ３３.３％ꎮ 其

他未设修治项的也多经过炮制后方做药用ꎮ
李时珍总结了前人的炮制经验ꎬ在有的药物中还

提出了自己的方法ꎬ如石硫磺ꎬ李时珍曰:“凡用硫黄ꎬ
入丸散用ꎬ须以萝卜剜空ꎬ入硫在内ꎬ合定ꎬ稻糠火煨

熟ꎬ去其臭气ꎻ以紫背浮萍同煮过ꎬ消其火毒ꎻ以皂荚汤

淘之ꎬ去其黑浆ꎮ”此修治一栏中ꎬ还有雷敩提出的炮

制方法ꎬ相比之下ꎬ李时珍的方法更为便捷ꎮ 再如雄

黄ꎬ李时珍的“用米醋入萝卜汁ꎬ煮干用ꎬ良”比之雷

敩[４]的“每雄黄三两ꎬ以甘草、紫背天葵、地胆、碧棱花

各五两􀆺􀆺ꎬ晒干再研用”更为简洁ꎮ
李时珍在总结前人的炮制经验时ꎬ对于一些错误

的方法进行了更正ꎬ如银屑ꎬ陶弘景认为“当以水银研

令消”ꎬ苏恭认为应“以水银消之为泥ꎬ合硝石及盐研
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为粉􀆺”ꎬ但是银与水银、硝石、盐在一起炼制ꎬ最终可

生成氯化高汞、氯化亚汞、硝酸银、氯化银等剧毒

物[３]ꎬ故李时珍指出银屑“入药只用银箔易细ꎬ若用水

银盐硝制者ꎬ反有毒矣”ꎮ
２.４　 配伍应用　 中药配伍应用的历史相当久远ꎬ从春

秋战国时期就有药物配伍应用的记载ꎬ«黄帝内经»中
不仅有配伍用药的方剂记载ꎬ还提出了君臣佐使和性

味组合的论述ꎮ «神农本草经»最早提出中药配伍理

论ꎬ其提出的七情和合为论述中药配伍理论的总纲ꎮ
«本草纲目»集明以前配伍用药经验之大成ꎮ 金石类

有毒中药的合理应用ꎬ与七情配伍有十分密切的关联ꎮ
李时珍在«本草纲目»第二卷的序例中专列了“相须相

使相畏相恶诸药”篇ꎬ其中相畏是指一种药物的毒副

作用能被另一种药物所抑制ꎬ临床中应用毒性药或烈

性药时必须考虑选用ꎬ故归纳该篇中金石部有毒中药

的“相畏”配伍ꎬ具体见表 ３ꎮ

表 ３　 金石部有毒中药配伍应用(相畏) 　
Ｔａｂ. ３ 　 Ｃｏｍｐａｔｉｂｉｌｉｔｙ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｏｘｉｃ Ｃｈｉｎｅｓｅ

ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｉｎ Ｊｉｎｓｈｉ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ( ｉｎｃｏｍｐａｔｉｂｉｌｉｔｙ) 　

部别 药物 相畏

金部 金屑 畏水银、翡翠石、余甘子、驴马脂

金浆 畏水银、翡翠石、余甘子、驴马脂

赤铜屑 畏苍术、巴豆、乳香、胡桃、慈姑、牛脂

锡 畏五灵脂、伏龙肝等 １０ 种

石部 水银 畏磁石、砒石、黑铅、硫黄等 ２１ 种

粉霜 畏硫黄、荞麦秆灰

雄黄 畏南星、地黄、莴苣、地榆、黄芩等 １７ 种

雌黄 畏黑铅、胡粉、芎、地黄、独帚等 １１ 种

石胆 畏牡桂、菌桂、辛夷、白微、芫花

礜石 畏水

砒石 畏冷水、绿豆、醋、青盐、消石等 １７ 种

硵砂 畏一切酸浆水、醋、乌梅、牡蛎等 １７ 种

石硫磺 畏细辛、朴消、铁、醋、黑锡、猪肉等 ２６ 种

２.５　 临床用药禁忌　 «本草纲目»对用药禁忌十分重

视ꎬ中药用药禁忌包括配伍禁忌、妊娠禁忌、饮食禁忌

等[５]ꎮ 配伍禁忌是指在用药过程中应避免配合使用

的药物ꎬ如“十八反”“十九畏”ꎬ«本草纲目»未设十九

畏歌诀ꎬ但在金石毒性药条目下找到水银畏砒石、狼毒

畏密陀僧、硫黄畏朴硝ꎮ
张仲景在«金匮要略»中论述:“所食之味ꎬ有与病

相宜ꎬ有与身为害ꎬ若得宜则益体ꎬ害则成疾ꎬ以此致

危ꎬ例皆难疗”ꎬ可见服药期间注意饮食禁忌的重要

性ꎮ 李时珍即在«本草纲目»第二卷序例中服药食忌

一条列出硵砂、礜石忌羊血ꎬ并强调凡服药ꎬ不可杂食

肥猪犬肉、油腻羹鲙、腥臊陈臭诸物ꎻ不可多食生蒜、胡
荽、生葱、诸果、诸滑滞之物ꎮ

古代医药家很早就对妊娠禁忌药有所认识ꎬ早在

东汉«神农本草经»中即载有 ６ 种堕胎作用的中药ꎬ隋
代«产经»记载 ８２ 种ꎮ 妊娠期间服用某些药物ꎬ可能

引起胎动不安ꎬ甚至流产ꎮ 李时珍在«本草纲目»第二

卷序例下妊娠禁忌药物一条中列出了水银、锡粉、硵
砂、砒石、硫黄、雄黄、雌黄等金石类有毒药ꎮ 这些有毒

金石药药性峻烈ꎬ妇女妊娠期间应禁止服用ꎬ这对于指

导妇产科临床用药有重要意义ꎮ
３　 金石部有毒中药的解毒思想　

«本草纲目»中设有“百病主治药”两卷ꎬ其中设有

“诸毒”一节ꎬ专门论述各种中毒现象及如何运用药物

治疗[６]ꎮ 金石药多具毒性ꎬ李时珍在认识其毒性的基

础上ꎬ专门提出了解金石毒的方法ꎮ 金石中毒一项有

砒石毒、矾石毒、硇砂毒、硫黄毒、雄黄毒、丹砂毒、水银

毒、轻粉毒、石英毒、钟乳毒、石炭毒、生金毒、生银毒、
锡毒、铜毒、铁毒、土坑毒气等ꎬ其中还指出了具有针对

性的治疗药物ꎬ为金石部有毒中药的安全用药提供了

理论依据ꎮ 见表 ４ꎮ

表 ４　 解金石毒药物或食物　
Ｔａｂ.４　 Ｄｅｔｏｘｉｆｙｉｎｇ ｄｒｕｇｓ ａｎｄ ｄｅｔｏｘｉｆｙｉｎｇ ｆｏｏｄｓ ｏｆ Ｊｉｎｓｈｉ

ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ　

金石毒类别 解毒药

一般金石毒 甘草、大青、麦门冬、人参等 ４６ 种

砒石毒 米醋、乌柏根、白芷、郁金、白扁豆等 ２８ 种

矾石毒 黑大豆汁、白鹅膏

硵砂毒 绿豆汁、浮萍

硫黄毒 金星草、胡麻油、米醋、飞廉、细辛等 １５ 种

雄黄毒 防己

丹砂毒 蓝青汁、咸水

水银毒 黑铅、炭末、金器

轻粉毒 黄连、贯众、酱汁、黑铅壶、斑鳌、猪肉

石英毒 麻鞋、石燕、醇酒、鸡子、猪肉

钟乳毒 鸡子清、猪肉

石炭毒 冷水

生金毒 白药子、余甘子、翡翠石、鹤鸽肉等 ８ 种

生银毒 葱汁、鸡子汁、鸭血、鸭通汁、银蛇、水银

锡毒 杏仁

铜毒 慈姑、胡桃、鸭通汁

铁毒 慈石、皂英、猪犬脂、乳香、貘屎

土坑毒气 猪肉

李时珍在认识金石类药物毒性的基础上ꎬ提出了

解金石毒的方法ꎬ但我们对此应持科学的批判态度ꎬ表
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４ 中大多数解毒药物或食物没有经过临床实验的证

明ꎮ 如轻粉ꎬ为水银、胆矾和食盐用升华法制成的氯化

亚汞( Ｈｇ２Ｃｌ２)ꎬ汞化合物对人体具强烈的刺激性和腐

蚀性作用ꎬ并能抑制多种酶的活性ꎬ引起中枢神经和植

物神经功能紊乱ꎬ如出现精神失常、胃肠道刺激症状和

消化道出血等ꎬ严重时发生急性肾衰竭而死亡ꎮ 目前

临床已有轻粉及含轻粉的中药外用不良反应的报道ꎬ
但关于其解毒方法尚无统一标准ꎮ 文献[７]报道解救

汞中毒可以在服用相关药物后继服牛奶或羊奶 ３００ ~
４００ ｍＬꎬ或生鸡蛋十余个ꎬ以使蛋白与汞结合ꎬ延缓吸

收ꎮ 李时珍提出的猪肉、斑蝥解轻粉毒可能与蛋白质

解汞毒有关ꎬ但临床还没有相关实验ꎬ其论述缺乏科学

依据与一定可行性ꎮ 故合理用药是解决问题的关键ꎬ
«中华人民共和国药典»２０１５ 年版规定轻粉的每日内

服剂量不能超过 ０.１~０.２ ｇꎬ外用应当“适量ꎬ研末掺敷

患处” [８]ꎬ临床用药时应当严格按照国家标准ꎬ并结合

患者的体质等因素ꎬ控制剂量及疗程等ꎮ
４　 结束语　

金石类中药多有毒之品ꎬ李时珍在总结归纳前人

用药经验时ꎬ更正了许多错误之处ꎮ 对于一些言不符

实、滥用药物之处进行了批判ꎬ其更加注重用药安全ꎮ
古代方士用金石行炼丹之术ꎬ多认为金石类久服可轻

身延年ꎬ但李时珍对此持批判态度ꎬ认为“方士尔言ꎬ
不可信”ꎬ如对于金浆ꎬ李时珍曰:“«别录»、陈藏器亦

言久服神仙ꎮ 其说盖自秦皇、汉武时方士传流而来ꎬ岂
知血肉之躯ꎬ水谷为赖ꎬ可能堪此金石重坠之物久在肠

胃乎? 求生而丧生ꎬ可谓愚也矣ꎮ”李时珍在水银这一

味药中指出:“大明言其无毒ꎬ«本经»言其久服神仙ꎬ
甄权言其还丹元母ꎬ«抱朴子»以为长生之药ꎮ 六朝以

下贪生者服食ꎬ致成废笃而丧厥躯ꎬ不知若干人矣ꎬ方
士固不足道ꎬ本草其可妄言哉?”但他同时也肯定了水

银的功效ꎬ认为其“不可服食尔ꎬ而其治病之功ꎬ不可

掩也”ꎮ 又如丹砂的气味一栏中记载 “甘ꎬ微寒ꎬ无
毒”ꎬ但李时珍明确指出:“丹砂ꎬ«别录»云无毒ꎬ岐伯、
甄权言有毒ꎬ似相矛盾ꎮ 按«何孟春余冬录»云:丹砂

性寒而无毒ꎬ入火则热而有毒ꎬ能杀人ꎬ物性逐火而变ꎮ
此说是也ꎮ”丹砂ꎬ即朱砂ꎬ现代临床用药炮制时亦忌

火煅ꎬ经火煅会形成氧化汞ꎬ产生剧毒ꎬ故只可生

用[９]ꎮ
由此可以看出ꎬ李时珍在继承总结前人经验时ꎬ还

结合了自己长期大量的临床实践知识ꎬ对前人许多错

误之处进行了更正ꎬ为后人提供了更加完善正确的金

石部有毒药的临床使用参考ꎮ 例如在礜石这一味毒性

药中ꎬ李时珍道:“􀆺􀆺夫因减食而服石ꎬ食既进则病

去ꎬ药当止矣ꎮ 而犹服之不已ꎬ恃药妄作ꎬ是果药之罪

欤?”又如砒石ꎬ“若得酒及烧酒ꎬ则腐烂肠胃ꎬ顷刻杀

人ꎬ虽绿豆、冷水亦难解矣ꎮ 今之收瓶酒者ꎬ往往以砒

烟熏瓶ꎬ则酒不坏ꎬ其亦嗜利不仁者哉? 饮酒潜受其毒

者ꎬ徒归咎于酒耳”ꎮ 李时珍认为治病当中病即止ꎬ病
去则停药ꎬ不分时宜滥用药物才会导致中毒ꎬ金石类药

多为体坚重实之物ꎬ不易于煎煮亦不宜多服ꎬ且有毒之

品ꎬ药性峻猛ꎬ经过炮制降低或消除毒性、缓和药性后

才适合入药ꎬ金石部有毒中药通过炮制、配伍、控制使

用剂量等减毒手段亦可以在临床应用中安全发挥疗

效ꎮ
基于“识毒￣用毒￣防毒￣解毒”思想对«本草纲目»

中有关内容进行梳理ꎬ发现其中蕴涵的药物警戒思想

十分丰富[１０]ꎬ该书为我们提供了十分宝贵的金石类有

毒中药的认识与临床实践经验ꎬ为后人临床应用金石

部中药提供了参考ꎬ值得认真研究归纳ꎮ 但对于李时

珍提出的论述ꎬ我们应当科学客观地进行批判与继承ꎬ
书中许多内容没有科学依据ꎬ且缺乏可行性ꎮ 如有毒

金石药物的中毒解救措施等内容ꎬ还有待更多临床试

验的研究证实ꎬ以期更好地为现代临床金石部中药的

安全合理应用提供切实可行的参考依据ꎮ
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