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一起居民聚餐饮用自制药酒引起中毒事件的调查分析
彭浩， 唐江， 杨汉策， 严梅

重庆市璧山区疾病预防控制中心，重庆　 ４０２７６０

摘要：　 目的　 了解一起居民聚餐饮用自制药酒引起中毒事件的原因，为类似中毒调查提供依据。 　 方法　 使用统一的

《食物中毒事故个案调查表》对中毒患者进行调查，对现场进行卫生学调查，并采集可疑自制药酒送实验室进行生物碱检

测分析。 　 结果　 饮用自制药酒 １５ 人均发生中毒，罹患率 １００％，其中 ５ 人死亡，病死率 ３３􀆰 ３０％，１０ 人治疗后全部康复出

院，无后遗症。 所有中毒患者均为男性，年龄在 ４５～６５ 岁之间。 剩余自制药酒中检出雪上一枝蒿甲素 ８１􀆰 ９ μｇ ／ ｍｌ、乌头碱

０􀆰 ３９３ μｇ ／ ｍｌ。 　 结论　 根据流行病学调查，结合临床表现和实验室检测结果，判定该起事件为饮用含有雪上一枝蒿甲

素、乌头碱等药酒引起的重大食物中毒事件。 应加强对药酒制作管理及饮用的宣传教育，杜绝此类中毒事件的发生。
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　 　 ２０１８ 年 ５ 月 ３ 中午，重庆市璧山区任某在某酒楼

举办生日宴，发生因疑似服用自制药酒而致中毒的事

件，有 １５ 人出现口舌、肢端、全身麻木，恶心、呕吐、心
悸等症状，送往璧山区人民医院抢救治疗后，１０ 人治

愈，５ 人因中毒较重，经抢救治疗无效死亡，现将情况

报告如下。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 流行病学调查 　 统一采用《食物中毒事故个案

调查表》，对中毒患者开展流行病学调查。 病例定义：
２０１８ 年 ５ 月 ３ 日中午参加任某生日宴者在该酒店进

餐后出现口舌肢端麻木、恶心、呕吐、心悸等任一症状

者，另对 ３８ 名共进餐而未发病的人群进行调查分析。
１􀆰 ２　 现场卫生学和可疑食物调查　 对该酒楼是否取

得食品安全许可证、从业人员是否取得健康合格证、食
品加工人员的个人卫生、操作间卫生、食品的制作流程、
食品及其原料的采购与储存、自来水饮用等进行调查。
１􀆰 ３　 实验室检测　 ５ 月 ３ 日下午 ５ 时，现场采集该酒

楼任某生日宴上食品监督部门封存的剩余自制药酒送

重庆市疾控中心进行 ４２ 种类生物碱检测分析。

２　 结　 果

２􀆰 １　 流行病学调查

２􀆰 １􀆰 １　 时间分布　 首发病例发生于 ５ 月 ３ 日 １２ 时 ２０
分，末例病例发生在 ３ 日 １４ 时，共发现确诊病例 １５
例，呈典型的点源暴发模式，潜伏期最短 ２０ ｍｉｎ，最长

１２０ ｍｉｎ，平均潜伏期 ５４ ｍｉｎ。 首发病例从发病到死亡

作者简介：彭浩（１９８３－），男，本科学历，主管检验技师，主要从

事卫生检验及实验室管理工作。

仅 ２ 小时 ２５ 分，至 ３ 日 ２３ 时，共有 ５ 人死亡。
２􀆰 １􀆰 ２　 人群分布 　 １５ 名确诊病例中均为男性，年龄

在 ４５～ ６５ 岁之间，年龄中位数为 ５１ 岁，职业为农民，
均为参加生日宴人员，酒楼工作人员未发病。
２􀆰 ２　 临床症状 　 ５ 月 １４ 日，共确诊病人 １５ 人，其中

死亡 ５ 人，其余 １０ 人治疗后全部康复出院，无后遗症。
病例的临床症状主要表现为口舌、肢端、全身麻木

（１４ ／ １５），恶心（６ ／ １５），呕吐（９ ／ １５），心悸（６ ／ １５），头
晕（４ ／ １５），气促（２ ／ １５）、口干（２ ／ １５）、嗜睡（２ ／ １５）。
２􀆰 ３　 卫生学调查情况　 任某举办的生日宴的酒楼证

照齐全，食品加工人员的个人卫生、操作间卫生、食品

的制作流程、食品及其原料的采购与储存符合食品安

全要求。 该酒楼使用自来水为集中式供水，周边饮用

该自来水的居民未有发病的报告，当日生日宴期间酒

楼其他就餐顾客未发现有病例报告。 １５ 名中毒者和

３８ 名未中毒人员均食用酒楼提供的菜品，每桌菜品均

相同，发病病例在聚餐前无集体就餐史。 生日宴上饮

用的酒由任某自带，发病病例均集中相邻的 ３ 号桌、４
号桌、５ 号桌，发病的 １５ 人均有饮用自制药酒，未饮用

者均未发病。
２􀆰 ４　 实验室检验　 重庆市疾控中心对采集剩余自制

药酒用高效液相－质谱仪快速筛查 ４２ 种生物碱方法

进行检测。 结果为自制药酒和残渣中检出雪上一枝蒿

甲素、雪上一枝蒿乙素、乌头碱、新乌头碱；其中，自制

药酒中检出雪上一枝蒿甲素 ８１􀆰 ９０ μｇ ／ ｍｌ、乌头碱

０􀆰 ３９ μｇ ／ ｍｌ。

３　 结　 论

根据流行病学调查、患者临床表现、卫生学调查和
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实验室检测结果，判定该起事件是一起饮用自制药酒

中含有雪上一枝蒿甲素、乌头碱等生物碱的中毒事件。
本次事件事发突然，因中毒患者发病较集中，并对其抢

救治疗，对现场情况不能进行深入细致的调查研究。
自制药酒的配制者任某也因饮用自制药酒经抢救无效

死亡，药酒及其药材来源无法追踪确定，是否在药酒中

加入雪上一枝蒿、乌头碱等药材也无法明确，同时在采

集样本中进行检测时，没有对其他中毒因子进行检测，
因此本次研究存在一定的局限性。

雪上一枝蒿为毛茛科乌头植物，多以块根入药，别
称一枝蒿、 铁棒锤、铁牛七，主要含有乌头碱、次乌头

碱、雪上一枝蒿甲素、乙素等二萜类生物碱［１－５］。 根据

二萜生物碱基本骨架所含的碳原子数不同，可分为

Ｃ１９－二萜生物碱、Ｃ２０－二萜生物碱，前者是目前发现

的最具毒性的植物成份之一，又称乌头碱型生物碱，其
结构和活性密切相关，取代基种类、数目、位置的差异

等均可导致药理作用、毒性方面的差异［５］。 目前，以
雪上一支蒿为原料药已有开发出用于临床的制剂（搽
剂、片剂、注射剂、气雾剂） ［１］。 民间使用雪上一支蒿，
多为饮片，常研末冲服或研汁外敷。 因易溶于乙醇，且
乙醇有促进其吸收作用，雪上一枝蒿酒剂中毒报道比

例较多［６］。 由于该药有剧毒，治疗剂量与中毒剂量相

近，炮制不当或服用过量往往容易中毒，已列为国家特

殊管理药品。
雪上一枝蒿甲素、雪上一枝蒿乙素作用的靶器官、

毒性作用机理与乌头碱相似［７ ］，主要药理作用有抗

炎、镇痛、局部麻醉、抗肿瘤、抗生育、抗心律失常等作

用，其毒性作用于心肌、延髓中枢等，主要引起神经、心
血管系统、消化系统等损害［６－１０］，使兴奋迷走神经，心
肌细胞的钠通道开放，加速钠内流，引心律失常及心动

过速等，引起血压下降，呼吸抑制，又因麻痹运动中枢

而致肢体活动障碍，自主神经系统先兴奋后抑制［７－９］。
本研究结果显示，１５ 例中毒患者中有 １４ 人出现舌、
唇、指尖发麻，并蔓延至四肢及全身发麻的早期中毒特

征，有 ６ 人出现心悸等重度心血管系统损害和恶心、呕
吐等消化系统损害的情况， 与其他研究报道的

一致［５－１０］。
本次中毒事件是由于误喝了含有雪上一枝蒿、乌

头碱等生物碱的自制药酒而引起 １５ 人中毒，５ 人死亡

的重大突发公共卫生事件，其他地区有因误喝或误食

类似药酒造成人员死亡的情况［２，１１］，但造成一次性死

亡 ５ 人的悲剧比较罕见［６］。 在我国民间有很多人都喜

欢饮用自制药酒来强身健体，但大多数人对中草药认

识不清，药酒配方未经过医生调配，擅自将药材泡酒进

行饮用，常有中毒情况的发生［１３－１５］。
为有效预防因误用药酒发生中毒的情况，避免悲

剧的发生，要加强对中草药，尤其是雪山一支蒿、川乌、
草乌、雷公藤等有毒中草药的宣传教育，不要盲目自

制、饮用药酒，不要饮用浸泡药材成分不清的药酒；不
要随便相信秘方、偏方自制药酒使用，提高对生物碱类

药物毒性的认识。 即使是保健药酒也不能盲目豪饮，
药酒“药”性大于“酒”性，饮用时需谨慎对待。 同时也

要做好内服和外用药酒的标识、表明其药材主要成分、
适用范围，避免误服饮用来路不明药材配制的药酒，避
免中毒的事件发生。
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