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［摘要］　白矾作为临床常用的矿物药，采用煅制法炮制成枯矾，可降低其不良反应，并增强 “收湿敛疮”等疗

效。为保证白矾生制品饮片的质量及临床疗效，通过查阅本草典籍中有关白矾的记载，进行白矾的本草考证，理清

白矾炮制的历史沿革；并采用中国知网（ＣＮＫＩ）、维普、万方数据等检索工具对白矾的现代炮制工艺、炮制原理及
质量控制研究进行检索，整理出白矾近现代炮制研究的基本情况。可为白矾的相关研究提供文献参考，也让后续的

实验研究有据可依。
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白矾为硫酸盐类矿物明矾石经加工提炼制成，

主要成分为含水硫酸铝钾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］，别
名明矾、矾石、理石、白君、雪矾、羽涅、羽泽、

云母矾等。主产于甘肃、安徽、山西、湖北、浙江

等地。白矾性寒，味酸、涩，归肺、脾、肝、大肠

经，具有祛痰、燥湿、止血、止泻的功效。其外用

可解毒杀虫、燥湿止痒，内服能止血止泻、祛除风

痰；主要用于收湿敛疮、止血化腐［１２］。白矾作为临

床常用的外用药之一，经煅制后可降低其酸寒之性，

减弱其涌吐作用，并增强收湿敛疮、止血化腐的作

用［３４］。然而，目前有关白矾的炮制原理及炮制工艺

的研究尚不系统。为了更好地规范白矾的炮制工艺

及生制品的质量标准，保证生制饮片的质量及临床

疗效，本文对白矾的来源、煅制的历史沿革及现代

研究概况进行综述，以期为更好地开发利用中药白

矾提供参考。

１　本草考证

白矾首载于 《神农本草经》，列为上品，原名

“矾石”。王家葵［５］在对历代 “矾石”的名实进行考
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证的过程中发现，汉代 《神农本草经》和 《名医别

录》中所描述的矾石不是同一物，《神农本草经》

中矾石实为皂矾（ＦｅＳＯ４·７Ｈ２Ｏ），《名医别录》中矾
石则指胆矾（ＣｕＳＯ４·５Ｈ２Ｏ）；魏晋至宋代，本草著作
中记载的 “矾石”实为多种矿物的总称。如苏敬［６］

在 《新修本草》中记载：“矾石有五种，青矾、白

矾、黄矾、黑矾、绛矾，然白矾多入药用；青黑二

矾，疗疮及诸疮；黄矾亦疗疮生肉，兼染皮用之，

其绛矾本来绿色，新出窟未见风者，正如琉璃，陶

及今人谓之石胆，烧之赤色，故名绛矾矣，出瓜

州”。宋代开始，本草著作中 “矾石”多专指明矾。

《本草图经》载：“矾石初生皆石也，采得碎之煎

炼，乃成矾。”［７］寇宗［８］ 《本草衍义》载：“矾石，今

坊州矾务，以野火烧过石，取以煎矾，色惟白。”至明

清时期，基本确定了矾石为明矾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］，
并逐渐形成以产地山西质量为优的认识。明代李时

珍［９］ 《本草纲目》记载：“矾石析而辨之，小比于

五种也。白矾，方士谓之白君。洁白者为雪矾；光

明者为明矾，亦名云母矾；文如束针，状如粉扑

者，为波斯白矾，并入药为良”。清代 《本经疏

证》载：“生河西山谷及陇西、武都、石门，采无

时。矾石初生是石，燔炼则烊沸而成小块，以光莹如

水晶者良图。”［１０］由此可见，“矾石”在宋代之前是明

矾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］、皂矾（ＦｅＳＯ４·７Ｈ２Ｏ）及胆矾
（ＣｕＳＯ４·５Ｈ２Ｏ）等多种矿物药的统称；自宋代开始特
指明矾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］，并一直沿用至今。

２　白矾炮制的历史沿革

白矾的炮制，汉代以前 《五十二病方》中有

燔，即烧。汉代 《神农本草经》中有炼。到晋代

《肘后备急方》出现了熬，“于瓦上，若铁物中熬令

沸汁尽”。南北朝刘宋时期的 《雷公炮炙论》有蜂

窠制，“以磁瓶盛于火中煅，令内外通赤，用钳揭起

盖，旋安石蜂巢于赤瓶之中烧，蜂巢尽为度……每

修事十两，用石蜂巢六两烧尽为度”；药汁制，

“……置研了白矾于瓶内，用五方草及紫背天葵二味

自然汁各一镒，旋旋添白矾于其中，下火逼另药汁

干……捣细，研如轻粉方用之”［１１］。

唐代 《仙授理伤续断秘方》中有飞过的方法。

宋代出现多种白矾的炮制方法，包括 《类编朱氏集

验医方》中巴豆制 “一两入巴豆二十一粒，捶碎去

壳，同煅枯矾去巴豆”、《小儿药证直诀》中的火

飞、《太平圣惠方》烧灰、《苏沈良方》炒干存性

等。金元时期 《儒门事亲》中有制汁 “银器内，化

成汁”、《世医得效方》中有硫磺制、《外科精义》

中有火炮，“于沙锅内火上炮汁尽”、《丹溪心法》

中有姜制，“姜汁浸，晒干”。明清以后多用煅法，

并明确了炮制后称枯矾，如 《医学入门》：“细研，

入瓦罐中，火煅半日，色白如轻粉者，名枯矾”、

《本草纲目》：“今人但煅干汁用，谓之枯矾，不煅

者为生矾”。除此以外，明清时期还出现了五倍子制

及陈皮制等药汁制法，丰富和补充了白矾的炮制方

法。近现代，白矾的炮制沿用了煅制法［３４］。各版

《中华人民共和国药典》收载炮制方法均为明煅法，

即将白矾置于适宜的容器内，武火加热煅至酥脆，

全部形成蜂窝状的块状固体，取出，放凉，碾碎［１］。

３　白矾炮制工艺的现代研究

白矾在传统上多采用明煅法进行炮制。但是，

炮制过程中容易出现 “夹尘”“结顶”“封皮”“污

底”等质量问题。因此，为了克服上述问题，保证

枯矾的质量和临床疗效，我国医药科技工作者不断

对白矾的煅制工艺进行改革和优化。

对白矾的煅制方式多采用烘制法及微波法，加

热的手段有烘箱（干燥箱）、减压干燥箱以及微波炉

等。如金仁达等［１２］使用恒温电热烘箱来考察不同温

度及烘烤时间对白矾失水情况的影响，确定了烘制

法炮制白矾的炮制工艺；有研究以远红外线干燥箱

煅制白矾，所生产的枯矾质量好，且省时、省

力［１３１４］。童大刚等［１５］采用减压干燥箱煅制白矾，该

方法的生产效率、产品质量、失水率也均显著提高；

此外，相关研究采用微波炉来煅制白矾，发现微波

制白矾具有速度快、操作简便、安全的特点［１６１７］。

事实上，除了对白矾的煅制方式进行改革，开展白

矾煅制参数优化的研究对于保证枯矾的质量及临床

疗效也具有重要的意义。如白明纲等［１８］采用正交试

验设计法，以硫酸铝钾的含量为考察指标，以煅制

温度、煅制时间、样品粒度及铺料厚度为考察因素，

对烘制法煅白矾的炮制工艺进行优化，结果确定白

矾的最佳炮制工艺为直径１０ｍｍ大小的白矾，按铺
料厚度 ２ｃｍ、控制温度 ２４０℃、烘制 ３ｈ。张萱
等［１９］也采用正交试验设计的方法，以硫酸铝钾的含

量为考察指标，以煅制温度、煅制时间及样品粒度

为考察因素，确定烘制法炮制枯矾的最佳条件为煅

制温度２４０℃、时间１５ｈ、样品粒度５ｍｍ。杨辛
·３６５·
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欣等［２０］通过单因素与正交试验相结合的方法对烘制

法煅白矾的工艺进行优化，以失水率、粉碎率、硫

酸铝钾含量为指标进行综合评分，结果确定最佳煅

制工艺为白矾按照粒度１０ｍｍ，铺料厚度约２ｃｍ，
在烤箱中分段煅制，第一阶段 ２５０℃煅制 ９０ｍｉｎ；
第二阶段１６０℃煅制６０ｍｉｎ。相关研究选取炮制温
度、炮制时间、白矾质量３个因素为自变量，以硫
酸铝钾含量为指标，在单因素试验基础上，采用星

点设计效应面法，确定了烤箱炮制白矾的最佳炮制

工艺为炮制温度２５０℃、时间４０ｍｉｎ、白矾质量为
８ｇ［２１］；马弗炉炮制白矾的最佳炮制工艺为炮制温度
２２０℃、时间２２ｍｉｎ、白矾质量为１４ｇ［２２］。由此可
见，为了保证枯矾的质量和产量。现代研究者从加

热方式入手，对白矾的煅制工艺不断进行探索和优

化。但是，上述研究大多停留在实验室水平，产业

化探索相对缺乏。

４　白矾的炮制原理

传统认为，白矾煅制成枯矾，增强了燥湿的功

效，可收湿敛疮、止血化腐，用于湿疹湿疮、婷耳

流脓、阴痒带下、鼻衄齿衄［３４］。现代研究认为，白

矾煅制主要是为了除去白矾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］
中所含的结晶水。热分析实验证实，白矾在１２０℃
时失去大量结晶水，在 ２６０℃左右脱水基本完成，
３００℃开始分解，３００～６００℃分解缓慢，至７５０℃
时，ＫＡｌ（ＳＯ４）２大量分解，产生了 Ｋ２ＳＯ４、Ａｌ２Ｏ３和
ＳＯ３

［２３］。同时，药理实验也证实，白矾煅制成枯矾，

可增强吸水干燥、收敛、防腐及抑菌的作用。尤其

是１８０～２６０℃的炮制品，其抑菌作用好且对黏膜的
刺激作用小［２４］。该结果也与白矾煅制过程中成分变

化的情况相一致。因此，为了保证水分的有效去除，

且不破坏药效成分的含量，建议煅白矾的温度控制

在１８０～２６０℃，且避免时间过长。

５　白矾生制品的质量控制

白矾为硫酸盐类矿物明矾石经加工提炼制成，

主要成分是含水硫酸铝钾，又称 “钾明矾”。白矾

经煅制加工成枯矾，主要是为了脱去水分。因此，

白矾及枯矾可用反位滴定法测定硫酸铝钾（含水硫酸

铝钾）的含量作为质量控制方法［１，２５２６］。但是，白矾

中除了主要含有的含水硫酸铝钾以外，还包含其他

微量元素及杂质。为了全面控制白矾的质量，并有

效区分白矾及其炮制品枯矾。有研究采用电感耦合

等离子体质谱法（ＩＣＰＭＳ）建立了白矾中微量元素含
量测定的方法，用于白矾的质量控制［２７］。采用傅里

叶变换红外光谱及二阶导数谱技术，比较了白矾与

枯矾的差异，结果发现，白矾与枯矾的红外光谱在

吸收峰的峰数、峰位等方面均存在明显差异，这也

可作为鉴别白矾与枯矾的有效方法［２８２９］。此外，工

业合成的铵明矾作为白矾的常见伪品，其主要成分

为ＮＨ４Ａｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ。目前，铵盐冒充或掺伪白
矾的问题较为严重，市场抽验不合格率为７０％，为
了有效鉴别白矾的真伪，有研究采用扫描电镜

（ＳＥＭ）、Ｘ射线衍射（ＸＲＤ）、拉曼和近红外（ＮＩＲ）
光谱等技术，建立了快速鉴别白矾、枯矾和伪品铵

明矾及炮制品的方法；还有研究从元素组成的角度，

采用了电感耦合等离子体原子发射光谱法（ＩＣＰ
ＯＥＳ）和电感耦合等离子体质谱法（ＩＣＰＭＳ）结合多元
统计分析的算法来对白矾和铵明矾进行鉴别［３０３５］。

可见，目前关于白矾生制品的质量控制研究主要关

注如何有效区别正伪品以保证饮片的质量。

６　白矾生制品的药理及毒理作用

白矾作为常用的矿物药之一，外用能解毒杀虫、

燥湿止痒；内用可止血、止泻、化痰。然而，白矾

性寒，味酸涩，有微毒，内服只可少量使用，多用

会损心肺、伤骨。现代研究表明，白矾具有抗菌、

抗炎、抗癌、止血、止泻等药理作用，内服能刺激

胃黏膜而引起反射性呕吐，适量抑制肠黏膜分泌而

止泻；外用稀溶液能起消炎、收敛、防腐作用。因

此，临床主要用于治疗皮癣、湿疹、腹泻及痔疮

等［１２］。另外，近年来白矾在抗癌方面的药理作用得

到广泛关注。研究表明，白矾对宫颈癌细胞体外抑

制率为５０％以上，并确定了其抗宫颈癌的主要物质
基础为白矾中的Ｃｒ、Ｃａ、Ａ１、Ｋ［３６］。

传统上，白矾经煅制后可降低其酸寒之性，减

弱其涌吐作用，并增强收湿敛疮、止血化腐的作

用［３４］。现代研究表明，白矾煅制成枯矾后，抗菌、

抗炎及止血作用增强，且内服后可与胃肠黏膜蛋白

络合，形成保护膜，有利于黏膜再生，并可抑制黏

膜分泌和吸附肠异物；外用能和蛋白质反应生成难

溶于水的物质而沉淀，减少疮面的渗出物而起生肌

保护作用。因此，临床主要用于治疗消化道出血、

慢性溃疡性结肠炎、带状疱疹等［１２］。可见，目前关

于白矾煅制前后的药效研究结果与白矾煅制前后功
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效作用基本吻合。但是，上述研究没有对相关机制

进行深入探讨。因此，缺乏深度及系统性。

最后，白矾作为一种常用的铝制剂，毒性实验

研究表明，长期大剂量给予白矾生制品，可导致实

验动物出现学习、记忆障碍，并使动物的肝、肾功

能受到影响，还可引起口腔、喉头烧伤，呕吐，腹

泻，虚脱，甚至死亡。目前，认为这些不良反应主

要与元素Ａｌ相关［３７３９］。

７　结语

白矾历代的炮制方法多样，其中仅煅法沿用至

今。但是，受传统煅制方式的影响，白矾的煅制工

艺很难形成规范的标准，从而影响了枯矾的质量及

临床疗效。因此，我国学者从２０世纪８０年代开始，
相继进行了以改变加热方式为主的白矾煅制工艺的

改革和工艺参数优化研究，希望以此实现白矾煅制

工艺的标准化、规范化。然而，与传统直火煅制相

比，采用烘箱、红外线干燥箱及微波加热的方式，

在实现规范化生产的同时，却存在耗时、耗能等问

题，无形中增加了饮片的生产成本。因此，探索一

种节能、高效的白矾煅制方式将成为未来白矾煅制

工艺研究的主要内容。

现代热分析研究表明，白矾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］
加热后，在３００℃前可失水转变为枯矾 ＫＡｌ（ＳＯ４）２；
继续加热 ＫＡｌ（ＳＯ４）２可在 ３００～６００℃开始缓慢分
解，７５０℃以后大量分解，２ＫＡｌ（ＳＯ４）２→Ｋ２ＳＯ４＋
Ａｌ２Ｏ３＋３ＳＯ３↑

［４０］。实际上，白矾在传统的煅制过

程中锅底温度可达７００～８００℃。因此，枯矾中应该
含有部分Ｋ２ＳＯ４及Ａｌ２Ｏ３。那么，这２种物质是否与
白矾煅制后收湿敛疮作用增强有关，这也为白矾煅

制原理的研究提供了新的思路。

传统的白矾 ［ＫＡｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］，是矿物明矾
石经加工提炼而成的结晶。目前，受经济利益的驱

动，市场上多有以工业品 ［ＮＨ４Ａｌ（ＳＯ４）２·１２Ｈ２Ｏ］
冒充明矾。白矾掺伪造假行为不仅影响其临床有效

性，还有可能产生用药安全性问题。因此，加强白

矾正伪品鉴别的研究将成为白矾质量控制研究的重

点内容。
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