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药食同源药材中重金属铬
的污染状况评价＊

阴金 波 马 辰元元

（中国医学科学院北京协和医学院药物研究所 北京 100050）

摘 要：目的：评价药食同源药材中重金属铬的污染状况。方法：采用微波消解-石墨炉原子吸收
法测定 102个药食同源药材中铬的含量，计算药材中铬的每日摄入量与世界公认准则或标准规定的
限量的比值。结果：药材中铬的每日摄取量分别是美国和加拿大标准、美国 EPA标准和 WHO准则规
定的耐受摄入量的 975.0%、108.3%和 78.0%。结论：102个药食药材中铬污染严重，可能会带来潜在健
康风险。
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铬（Cr）在一定形态下是一种对生物体毒性较
大的重金属元素。铬主要以 Cr（III）和 Cr（VI）两种
价态存在，其中 Cr（VI）化合物可引发急性损伤 [1]，
已被国际癌症研究机构（IARC）列为一级致癌物 [2]。

美国国家卫生基金会（National Sanitation Foun原
dation，NSF）草案和加拿大对膳食补充剂或草药材
及成品中的铬含量作了严格的限量规定 [3]，国内食
品标准 [4]、香港食物搀杂规例 [5]也对铬提出详细的限
量要求。但 2010 版《中国药典》并未对药材中的铬
做出限量要求。药食同源药材在日常食补或疾病复

健中扮演着日益重要的角色，与百姓健康密切相

关。本文将筛选常见的药食同源药材，对其进行大

样本重金属铬的测定，统计分析铬在药材中的含量

分布状况及污染程度，且从重金属角度评估因服用

或食用药材带来的健康风险。

一、仪器与材料

1. 仪 器

AA240Z 石墨炉原子吸收仪（美国瓦里安公
司），MARS5 微波消解仪（美国培安公司），Dv4000
型精确控温电热消解器（北京安南科技有限公司），

MILLI-Q 超纯水仪（美国密理博公司）。所有玻璃器
皿均用 50%硝酸浸泡过夜，再用去离子水冲洗数
遍，晾干备用。

2. 试 剂

铬单元素溶液标准物质 1000 滋g·mL-1（中国计
量科学研究院，GBW080614），硝酸（BV-III 级，北京
化学试剂研究所），柑橘叶标准物质（地球物理地球

化学勘查研究所，GBW10020），水为 Milli-Q 超纯水
制备系统处理的去离子水。
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药材 n 平均值（mg·kg-1）a

茯苓 10 0.22

总体 102 13.00

中位数（mg·kg-1）a

<LODb

4.27

90%位数（mg·kg-1）a

0.64

37.57

薏苡仁 10 0.69 0.33 2.06
西洋参 10 1.01 0.79 2.75
甘草 10 2.23 2.38 4.31
山楂 10 3.71 2.75 6.60
金银花 11 9.99 9.97 14.48
小茴香 10 13.62 8.42 24.33
菊花 11 20.82 6.87 65.78
薄荷 10 28.01 24.50 39.04
鱼腥草 10 42.46 39.84 67.06

3. 样品收集
收集了 10 种药食同源药材，分别为：西洋参、

甘草、茯苓、薄荷、鱼腥草、小茴香、菊花、金银花、薏

苡仁和山楂，每种药材分为 10 个不同来源（其中金
银花和菊花为 11 个），共收集 102 个药食同源药
材，其中药店来源 73 种，食品及保健品来源 29 种。

二、实验条件

1. 样品前处理条件
精密称定样品 0.1 g 于聚四氟乙烯消解罐内，

加入硝酸 10 mL，盖好内盖，旋紧外套，置微波消解
仪中。按照表 1 程序消解样品。消解完全后，将消
解液转移至比色管中，比色管置电热消解器上

150益加热至红棕色蒸汽挥尽，并继续浓缩至 0.5~
1 mL。再用 2%硝酸洗涤消解罐 3 次，每次 5 mL，
洗涤液并入比色管中，加 2%硝酸定容至 50 mL，
摇匀，即得。

2. 仪器工作条件
检测波长：357.9 nm，灯电流：5 mA，狭缝：0.2

nm，气体类型：高纯氩气，进样量：5 滋L，灰化温度：
1200益，持续时间：10 s，原子化温度：2600益，持续
时间：2 s。

3. 标准曲线制备
（1）标准工作液的制备。
精密量取铬单元素溶液标准物质（1000 滋g·

mL-1）1 mL 于 100 mL 量瓶中，加 2%硝酸溶液稀释
至刻度，作为铬标准工作液（10 滋g·mL-1）。
（2）系列浓度标准溶液的制备。
精密量取铬标准工作液（10 滋g·mL-1）300 滋L

于 50 mL量瓶中，加 2%硝酸溶液稀释至刻度，制得
60 ng·mL-1的铬标准曲线制备母液。利用仪器的自
动配制功能，配制 0、12、24、48、60 ng·mL-1铬系列
浓度标准溶液。

三、结 果

1. 方法学考察
Cr的线性方程为 y=0.0061x + 0.0085，相关系数

r=0.9988，且在 0~60 ng·mL-1范围内线性良好。回收
率在 97.0%~102.4%之间，精密度为 1.38%。Cr的检出
限为 0.18 ng·mL-1，定量限为 0.62 ng·mL-1。标准物质
柑橘叶 Cr 的测定值为 1.14依0.06，标准值为 1.25依
0.11，符合中国药品检验标准操作规范[6]的要求。

2. 样品结果
102 个药材铬的检出率为 86.3%，将 102 个药

表 1 铬的微波消解条件

表 2 药食同源药材中铬含量统计表

注：a. 平均值、中位数、90%位数的计算中，低于检出限的值按检出限的一半计算[7]，b. LOD表示检出限。

功率（W） 升温时间（min） 温度（益） 温度（益）
1600 06:00 120 03:00
1600 05:00 150 04:00
1600 09:00 190 20:00
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Cr类型 参考准则 检测对象

总 Cr 美国 NSF草案[3] 膳食补充剂成品
（包含草药类）

总 Cr 美国药典 USP2010提案[9] 所有药品

每日限量值（滋g）

20

250

备注

相对于 50 kg体重成人的
每日允许摄取量。

总 Cr 加拿大[3] 草药类产品 20

食同源药材中铬含量按单味药材统计，如表 2 所
示。根据结果绘制药食同源药材中铬的含量分布

图，见图 1。
3. 铬的污染状况及健康风险评估
国内外相关标准中，美国和加拿大 [3]对中药产

品的铬限量作出具体规定：美国 NSF 草案中规定膳
食补充剂原料 Cr 限量为 2 mg·kg-1，加拿大规定草
药材 Cr 限量为 2 mg·kg-1，膳食补充剂原料 Cr 限量
为 0.2 mg·kg-1。若以 2 mg·kg-1为限量值，则 102 个
药食同源药材超标严重。如图 1 所示，有 65.7%的
药材超标，其中 36.3%药材超标 1~5 倍，10.7%药材
超标 5~10 倍，12.7%药材超标 10~25 倍，4.9%药材
超标 25~50 倍，1.0%药材超标 50 倍以上。

评估药材中铬带来的健康风险，需要同时考虑

药材中铬含量和药材的每日摄取量，计算公式为

药材中铬的每日摄入量（滋g）=药材每日服用剂量
（g）伊药材中铬含量（滋g·g-1）。将药材中铬的每日
摄入量 DI 与世界公认准则或标准规定的限量值
进行比较，能客观地反映人们进食药材存在的健

康风险。

粮农组织/世界卫生组织食品添加剂联合专家

委员会（Joint FAO/WHO Expert Committee on Food
Additives, JECFA） 规定的成人每周耐受摄入量
（PTWI）具权威性。但 JECFA 没有规定铬的 PTWI
值，欧盟食品科学委员会 SFC（Scientific Committee
on Food）特别指出由于铬的科研数据太过零散而未
给出规定 [8]。这是由铬元素的特殊性决定的。铬在自
然界中主要以 Cr（III）和 Cr（VI）两种形态存在，两
者对人体的健康影响处于两个极端：Cr（III）是生物
体必需的营养元素，而 Cr（VI）却被国际癌症研究机
构列为一级致癌物 [2]。由于形态分析的困难，在制定
限量时多以总铬含量为指标。对国际准则或其他国

家的铬摄入量数据进行搜集，药物和饮食两个领域

的整理结果见表 3 和表 4。
美国和加拿大的草药类产品与中药材关系最

为密切，其限量规定也是最严格的，将每日限量值

20 滋g 记为 La。Cr（VI）是有毒物质，其限量值主要
参考美国 EPA 的 TDI 值 3 滋g·kg-1 BW/day，若按 60
kg 体重计，换算得每日可容忍摄取量为 180 滋g，记
为 Lb。各国对 Cr（III）的限量规定最不一致，每日限
量范围从 250~90000 滋g（按 60 kg 体重计）不等，以
WHO 的每日 250 滋g 作为参考值，记为 Lc。

40
30
20
10
0

14

LOD至< 1 1至< 2 2至< 10 10至< 20 20至< 5050至< 100 逸100
含量（mg·kg-1）

<LOD

15
6

37

11 13
5 1

样本数目=102
检出限=0.093mg·kg-1
平均含量=13.00mg·kg-1
中位数=4.27mg·kg-1

图 1 102 个药食同源药材铬的含量分布图
注：平均值、中位数的计算中，低于检出限的值按检出限的一半计算[7]。

表 3 药物类铬限量规定统计表
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药材
药材日服用
量(g)a

按平均值计算 c 按 90%位数计算 c
DI

(滋g/day)
DI/La
(%)

DI/Lb
(%)

DI/Lc
(%)

DI
(滋g/day)

DI/La
(%)

DI/Lb
(%)

DI/Lc
(%)

茯苓 15 3.30 16.5 1.8 1.3 9.60 48.0 5.3 3.8
薏苡仁 30 20.70 103.5 11.5 8.3 61.80 309.0 34.3 24.7
西洋参 6 6.06 30.3 3.4 2.4 16.50 82.5 9.2 6.6
甘草 10 22.30 111.5 12.4 8.9 43.10 215.5 23.9 17.2
山楂 12 44.52 222.6 24.7 17.8 79.20 396.0 44.0 31.7
金银花 15 149.85 749.25 83.3 59.9 217.20 1086.0 120.7 86.9
小茴香 6 81.72 408.6 45.4 32.7 145.98 729.9 81.1 58.4
菊花 10 208.20 1041.0 115.7 83.3 657.80 3289.0 365.4 263.1
薄荷 6 168.06 840.3 93.4 67.2 234.24 1171.2 130.1 93.7
鱼腥草 25 1061.50 5307.5 589.7 424.6 1676.50 8382.5 931.4 670.6
总体 15b 195.00 975.0 108.3 78.0 563.55 2817.8 313.1 225.4

Cr类型 参考准则 推荐值

总 Cr WHO饮用水(2003)[10] 0.05 mg·L-1

Cr（III） US膳食补充剂指导[17] bAI 35 滋g/day(19~50岁男子)
25 滋g/day(19~50岁女子)

备注

Cr（VI） US EPA饮用水(2011)[11] 0.05 mg·L-1 US Environmental protect -ion Agency
Cr（VI） US EPA(1998)[12] aTDI 3 滋g·kg-1 BW/day
Cr（III） WHO铬类膳食补充剂(1996)[13] 最大摄取量 250 滋g/day
Cr（III） US EPA(1998)[14] aTDI 1500 滋g·kg-1 BW/day
Cr（III） US ATSDR(2000)[15] aTDI 200 滋g·kg-1 BW/day US Agency for Toxic Substances

and Disease Registry
Cr（III） EVM[16] aTDI 150 滋g·kg-1 BW/day Expert Group on Vitamins and Minarals

药材中铬含量分别按平均值和 90%位数计算，
得到药材中铬的每日摄入量 DI 值。将 DI 值与限量
值 La、Lb、Lc 作比，结果见表 5。

食品安全国家标准在编制说明中提出 [18]，对于
已经确定 PTWI 或可容忍每日摄入量（TDI）的污染
物，超过 5% PTWI 或 5%TDI 的食品或者食品类别
应引起重点关注。

药材中的铬包含 Cr（III）和 Cr（VI）两种形态，

没有确切的数据表明两种形态的比例。若假设药材

铬全部以有毒物 Cr（VI）存在，则其作为污染源需要
严格控制日摄取量，则美国和加拿大对草药产品的

每日限量 La（20 滋g）和 EPA 针对 Cr（VI）的每日限
量 Lb（180 滋g）更具参考价值。

DI/La：将所测药材的每日摄入量与草药产品的
每日摄取限量比较，除了茯苓和西洋参低于 La，其
他药材的摄取量是 La 的 103.5%~5307.5%，总体药

表 4 饮食类铬含量规定统计表

注：a. TDI 表示每日可容忍摄入量（tolerate daily intake），单位 滋g/kg BW/day 表示每日按每公斤体重计的摄入量；b. AI 表示合适
摄入量（adequate intake）。

表 5 药材铬的每日摄入量及 DI/L 比

注：a.中国药典在每味药材和饮片下规定“用法与用量”，该用量系指成人一日常用剂量，必要时可根据需要酌情增减。用量为一
个范围值，表格中取范围的上限值；b. 按一日 15 g剂量计算；c. La=20，Lb=180，Lc=250，单位 滋g/day。
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材的平均摄入量是每日最大摄入量的 975.0%，所有
药材都超过了 5%的限度。

DI/Lb：将所测药材对比 Cr（VI）的摄取限量，菊
花和鱼腥草分别超标 115.7%和 589.7%，金银花和
薄荷处于 83.3%和 93.4%Lb 值的高线，总体药材的
平均摄入量达到每日可容忍摄入量的 108.3%，这
意味着进食一味药材就可能超过规定的铬每日最

大摄入量。

若假设药材铬全部以较安全的 Cr（III）形式存
在，则对比 WHO 规定的限量值（DI/Lc），鱼腥草超
标 400%以上。从安全的角度考虑，按照药材铬含量
的 90%位水平计算，则菊花和鱼腥草均超标严重，
分别是每日耐受摄入量的 2.6 和 6.7 倍；总体药材
超标 2.2 倍。

综上，若按照药材的摄入量为药典用量的

100%计算，无论药材铬以何种形态存在，药材铬的
每日摄取量均超标严重，进食药材由铬带来的健康

风险较大。

但是以上情况均按照药材的完全摄入计算，实际

生活中药材多以水煎液、茶饮等形式服食，这些途径

可以降低药材中重金属的摄取量。文献报道[19~23]药材
中铬的水煎提取率在 3%~74%不等，随着药材种
类、配伍形式的不同而存在很大差别。水煎液等其

他形式的铬含量状况有待进一步研究。

五、讨 论

Cr（III）被认为是人体的必需营养素，国际权威
机构对 Cr（III）化合物的毒性作过评估，但对于 Cr
（III）的摄取限量没有一致的规定。欧盟食品科学委
员会（SCF）和美国食品与营养委员会（US FNB）提
出因为研究证据不充分而无法给出 Cr（III）的摄取
上限 [8]；美国 EPA[14]的日最大摄取量是 1500 滋g·kg-1

BW，按 60 kg 体重计，相当于每人每日可摄取
90000 滋g；WHO[13]建议铬作为营养素在功能性产品
的每日摄入量不要超过 250 滋g。近几年有新的证据
表明 Cr（III）可造成动物及人体的 DNA 损伤 [24,25]，欧
盟食品安全局（EFSA）发布的科学意见 [26]指出随着
Cr(III)毒性研究的深入，其限量值可能需要重新评
估，对于铬膳食补充剂 Cr(NO3)3 的摄取量不要超过
WHO 规定的每日 250 滋g 限度。

10 种药材中金银花、小茴香、菊花、薄荷、鱼腥
草不论是外源性污染或自身生长所需，其铬含量普

遍偏高，所以经口摄入这 5 种药材由铬引起的健康
风险应引起足够重视。因调理、保健或家常食用所

需而长期进食这 5 种药材的人们需特别注意减低
药材的每日摄入量。

102 个药食同源药材中铬的检出率为 86.3%，
按美国和加拿大标准 2 mg·kg-1作为限量，药材铬
的超标率高达 65.7%。国际社会对铬的每日摄取限
量没有统一的标准，若不考虑水煎液、茶饮等服食

形式，按药材摄入量为药典常用剂量的 100%计算，
则 102 个药材中铬的每日摄取量分别是美国和加
拿大标准、美国 EPA 标准和 WHO 准则规定的耐受
摄入量的 975.0%、108.3%和 78.0%，远超过 5%的
限度。在药材摄入量按 100%计算的前提下，可以得
出药材中铬的污染严重，会给人们带来潜在的健康

风险。建议药典增设铬的检查项，并制定适应于药

材的铬限量。
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Abstract: This study was aimed to assess the contamination of chromium in medicinal and edible Chinese
medicinal materials. Microwave digestion and graphite furnace atomic absorption spectrometry (GFAAS) were ap鄄
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worldwide were calculated. The results showed that daily intake of chromium in Chinese medicinal materials were
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