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B4_E4_B8_AD_c23_647467.htm 中药不良反应发生的原因：药

物本身的毒性、药物炮制不当、病人体质差异问题、擅自用

药、中药广告中的一些问题、中药剂型改变、中药的伪品、

错药问题、处方不当、中西药联用不当等！ 1.1药物本身的毒

性：中药都有自己的性、味、归经，有一些中药还具有毒性

，中医药早就有“十八反”、“十九畏”的古训，至今仍严

格遵循。某些有毒药物，如马钱子、生川乌、生草乌、附子

、甘遂、大戟、天南星、朱砂等，因炮制不良或者用量未严

格控制，或者是久用、滥用，均会导致发生不良反应。 1.2药

物炮制不当：某些有毒中药必须经过相应的炮制，以减其毒

性、用其治疗作用。该炮制的未经炮制而用生品，或炮制程

度不够，或炮制方法不当，则必然导致毒性发生。如生大黄

泻下，止血则必须用炙大黄；附子必须久煎方可破坏其生物

碱而减轻其毒性，临床常有因附子、乌头、马钱子煎煮不得

法而发生中毒的报道，马钱子炒得轻可使其复方药物的毒性

增加，LD50由1.2g/kg降至0.5g/kg. 1.3病人体质差异问题：每个

人体质强弱不同，对药物的耐受程度也各异，男女有别，老

幼各异，久病、新病各不相同，因此要求医生用药“因人制

宜”，斟酌选药用量。有时缺少对过敏体质病人用药情况的

了解，遇到含过敏物质的中药就会发生过敏反应。例如：煎

服以金钱草为主的中药汤剂治疗膀胱结石和胆石症而引起的

过敏性皮疹，表现全身麻疹样红色斑丘疹、搔痒难忍、心烦

，停药后痊愈。 1.4擅自用药：有些病人自认为“久病成医”



，本人对本病略知一二，就“照方抓药、照法用药”；还有

一些病家过分迷信偏方、秘方，人云亦云，人用亦用；或听

信游医药贩，随便滥用中药，而发生不良反应，甚至中毒。

也有人恨病服药，多服久用，而出现蓄积毒性反应等。例如

：1例枸杞子过敏的患者，自采枸杞子30g左右，洗净煎服，

次晨出现双眼睑浮肿，面部皮疹，甚痒，伴有恶心呕吐，经

抗过敏治疗好转。 1.5中药广告中的一些问题：某些制药单位

、销售单位，为了经济效益，或者是无意疏忽，在宣传方面

，忽略对药物毒、副作用的描写，而造成医者或病家用药不

当，导致不良反应发生。 1.6中药剂型改变：中药新剂型不断

出现，给药途径也有改变或创新，如注射针剂，药物制剂经

肌内注射、静脉注射给药迅速进入人体循环，制剂纯度问题

，有效成分改变与否，以及机体利用问题等，可能会与原制

剂有所不同，而导致某些用药不良反应的出现。如清开灵注

射液、双黄连注射液、丹参注射液，注射后出现毒副作用也

时有临床报道。 1.7中药的伪品、错药问题：这是很严重的问

题。例如有的误将鱼胆当蛇胆、误将砒霜当明矾使用，也有

的误用了商陆仿制成假人参、野茉莉花根仿制成假天麻等引

起中毒。 1.8处方不当：可由多种因素促成，如临床用药欠推

敲，或辨证欠妥而致虚虚、实实；或处方中配伍失当而增加

了药物的毒性；或同名异物药未加注明，如山豆根与广豆根

、石决明与草决明、南五加皮与北五加皮等；或有意创新但

又欠慎重而致。 1.9中西药联用不当：现在临床中西药物联用

较为普遍，由于用药方法说明解释不够，或用药知识普及不

够，病人服用中西药物未能按科学规定合理分开一定间隔时
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