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暝眩与致幻———乌头的早期应用探源

李明1，丁艳亭2，吕翠霞1*

1. 山东中医药大学中医学院，山东省济南市长清区大学科技园大学路 4655 号，250355; 2. 泰安市中医医院

［摘要］ 先秦时期乌头广泛用于各种病症的治疗，早期医家为何偏爱乌头少有探究。从宗教与医学的角度
探究乌头备受重视的根源。毒麻药物的崇拜普遍存在于早期宗教中，乌头广泛的分布、剧烈的毒性、良好的
止痛与麻醉效果成为宗教首选的致幻药物。早期医学依附于巫而发展，宗教中成熟使用的致幻药物会首先被
医生保留及传承。早期文献中乌头常用于创伤及痈肿等外科病症的止疼与麻醉，亦用于服食而达到通神的状
态。乌头能被早期医家所熟知运用与原始宗教中对乌头的使用密不可分。
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《神农本草经》为现存最早的药物学专著，
多数学者主张本书成书于东汉时期，其中记载的药

物知识已经属于比较成熟的经验总结。《神农本草
经》成书以前的药物使用情况少有探究，药物研
究的视角亦多从医学之主治功效入手。先秦时期对
于乌头的广泛使用一直为人津津乐道，乌头崇拜的

观点亦不少见，但是先民为何偏爱这大毒之品一直

令人困惑，单纯从医学领域探讨此问题则悬而无

解。王纪潮［1］认为在探讨中国古代医药学发展进
程时，常常疏于对药物最初发生的宗教意义和文化

意义的研究。对昏迷或致幻药物的崇拜在许多地区
的原始宗教中十分常见。在祭祀仪式上使用致幻药
物是一种跨文化现象［2］。将乌头视为早期宗教中
的致幻药物，从宗教的视角看待先民对乌头的热

爱，许多问题便可豁然开朗。

1 宗教与毒麻药物的使用

原始社会恶劣的生存环境促成了人类对自然的

崇拜，宗教作为一种意识形态，是自然在他们头脑

中的歪曲反映。他们对于自身的变化和自然界变化
的强大力量是无从理解且又难以抗拒的。 “天神”
或“神灵”逐渐成为这种力量的通称。为了达到与
神或灵之间的相互沟通，宗教活动中具备特殊技能

的人应运而生，中原民族称为巫，北方民族称为萨

满。《国语·楚语下》云: “其知能上下比义，其圣
能光远宣朗，其明能光照之，其聪能听彻之，如是

则明神降之，在男曰觋，在女曰巫”［3］376。萨满一词
来源于通古斯语，意为激动、不安和疯狂的人。萨
满教是我国北方阿尔泰语系民族普遍信仰的原始宗

教，在萨满教体系中，萨满与超自然世界的沟通占

有重要的地位，萨满通神构成萨满教的本质特征［2］。
药物的发展与应用同生产实践是密切相关的，

《淮南子》云: “神农……尝百草之滋味，……一
日而遇七十毒”，是对先民发现药物过程的精彩再
现。人类在文明之初的采集活动和医疗实践中会遇
见各种麻醉性或毒性植物，误食毒物会引发陶醉、
麻醉、幻觉、昏迷等奇特的自身体验，这些药物反
应在当时是难以解释的，往往被认为是神灵所主宰

的，这种对大脑神经系统产生的致幻或昏迷作用很

容易被吸收到早期的宗教活动中。
在与神灵沟通的过程中需要达到一定的状态，

而陶醉、幻觉及昏迷等可以重复出现或体验的状态
普遍认为更容易与鬼神交流。为了促成特定状态的
提早及稳固出现，毒麻药物成为原始宗教普遍采用

的催化剂。毒麻药物主要分为兴奋类与镇静类两
种。使用毒品可以见于几乎所有的人类文明中，公
元前 3400 年的苏美尔人就将罂粟表意为 “快乐植
物”; 古希腊及巴比伦典籍中，鸦片的使用相当广
泛; 中国新石器时代的遗址中发现了大量大麻籽。
人类学家在萨满教的调查中发现萨满利用吸食鸦

片、大麻、烟草和其他毒品进入昏迷状态的事例更
为普遍。一般来讲，掌握毒麻药物知识的都是部落
的知识分子、巫觋或萨满，毒麻药物能更方便地使
之与鬼神交通，这就很容易形成对毒麻药物的崇
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拜。在印度有以苏摩为中心的药用植物崇拜，在南
美印第安人有佩约特崇拜，在北美印第安人中，几

乎所有的部落都存在对曼陀罗植物的崇拜［1］。

2 宗教与医学的渊源

表意是汉字与其他文字的主要区别，医本作
“毉”，说明医与巫同源，或者医源自巫，医依附
于巫而发展是世界早期医学发展史的共性。在先秦
文献中，医、巫是不分的，早期宗教中的巫师不仅
可以沟通鬼神，治疗疾病也是他们的重要任务。
《山海经》中记载了巫咸与巫彭等众多巫医，他们
可以通天达地，掌握起死回生之术。《素问·移精
变气论篇》中也有 “余闻古之治病，惟其移精变
气，可祝由而已”［4］，其中记录的僦贷季为上古名
医，即巫医的主要代表。
天帝降疾与鬼神作祟是上古时期的主要病因

观。医学与宗教有密切的关系，宗教当中的许多理
念在医学中有很好的传承，宗教领域中的许多仪式

与方法被移植到医学领域，宗教中成熟使用的陶

醉、麻醉、幻觉、昏迷等药物会首先被医生保留及
传承。疾病的本质是痛苦，缓解痛苦是一种生理的
本能需求，在对疾病本质知之甚少的早期社会，减

轻病痛或者能获得身心的陶醉体验是巫、医的首要
任务。具有麻醉、止痛或导致机体幻觉的植物往往
成为他们首选的药材。酒的使用就是一种最好的佐
证。从“毉”到 “醫”的转变多被认为是医、巫
逐渐分离及专职医生开始出现的标志。专职医生的
出现原因是一个比较复杂的问题，与生产水平的提

高及儒家思想的影响均有关。 《说文解字》言:
“醫，治病工也，……得酒而使，从酉。”“酉”多
认为是早期的 “酒”字，治病为何多用酒，这与
酒的陶醉或麻醉作用当有一定的相关性。
基于鬼神致病观的影响，早期医生在治疗疾病

时，服药取效的标准或许不是自我症状的缓解，而

是达到“暝眩”“致幻” “见鬼” “狂走”等通神
状态。《尚书·说命》［5］云: “若药弗暝眩，厥疾弗
瘳”，“暝，目不明也”，“眩，目无常主也”。
暝眩是服药后的视觉异常现象，这种反应在后

世的医学治疗中并不常见。但是在早期宗教中视觉
异常被认为是治疗有效的一种反应，现代学者将其

称为“视像力”。视像力产生于人类意识的起源阶
段，这种能力往往被巫师所使用，是治愈疾病的一

种力量。视像力所见的意象世界与感知力和理性意
图所见的世界是一样真实的［6］。这种能力在扁鹊
身上有很好的体现， 《史记·扁鹊仓公列传》云:

“扁鹊以其言饮药三十日，视见垣一方人。以此视
病，尽见五藏症结，特以诊脉为名耳”［7］1398。扁鹊
与巫当有一定的渊源，其特殊的诊病技能当源自

巫。因此追求暝眩反应具有比较明显的巫医用药遗
痕。在《神农本草经》中许多药物后载有 “见鬼”
“狂走”“通神明”及 “轻身”等服药反应，这些
特殊的反应也当属于原始宗教与神灵沟通的特定状

态，被后期的神仙家所采纳。但是许多毒麻药物的
治疗剂量与中毒剂量极其接近，因此 “暝眩”“见
鬼”“狂走”等特异的反应抑或是药物中毒的表现。

3 乌头为早期宗教中的致幻药

致幻药物常用于宗教仪式中，区域不同、种族
不同、药物分布不同等因素导致不同的地区使用的
致幻药物不尽相同，如西伯利亚地区流行使用毒蘑

菇以获得各种幻觉反应，而乌头则为中国早期宗教

中选用的致幻药物。
3. 1 乌头分布广泛
乌头，现称川乌，为毛茛科植物乌头的干燥母

根的加工品。乌头是古代文献中记载最早的药物之
一，乌头适应性较强，对于气候条件要求不高，我

国除海南岛外均有分布，由于其分布广且变异较

大，由西向东形成了毛叶乌头、黄山乌头、深裂乌
头、展毛乌头四个变种［8］，因此各地区存在不同
的称谓。《神农本草经》云: “乌头……一名奚毒，
一名即子，一名乌喙”，“荝，乌喙也……郭璞云:
即乌头也，江东呼为堇”［9］。现存两汉时期文献中
乌头多被称为“堇”“乌豙”“荝”“乌喙”等。
3. 2 乌头毒性巨大
古人对于乌头的毒性认识较早。大约春秋战国

时期成书的《国语·晋语》云: “骊姬受福，乃置
鸩于酒，置堇于肉，……骊姬与犬肉，犬毙”，韦
昭云: “堇，乌头也”［3］191。乌头可以杀人在史籍
中有明确记载，《史记·苏秦列传》云: “臣闻饥
人所以饥而不食乌喙者，为其愈充腹而与饿死同患

也”［7］1017。成书于西汉之初的 《淮南子·谬称》
云: “天雄、乌喙，药之凶毒也，良医以活人”［10］。
《盐铁论》为西汉桓宽根据汉昭帝时召开的盐铁会
议记录整理而成的一部著作，其中 “诛秦篇”记
载: “如食荝子之充肠也，欲其安存何可得也”［11］。
乌头的毒性已成为常识，使用乌头汁液制作毒箭在

汉代应用较广， 《神农本草经》记载 “其汁煎之，
名射罔，杀禽兽”。对于乌头中毒的解救， 《五十
二病方》书中有专门记述治疗乌头中毒的篇章
“毒乌豙者”，列举了解救乌喙中毒的 7 种方法，
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如用某药物炮制后冶碎，以童便调和饮之，或以芍

药屑三指撮于半杯酒中［12］。书中未详细记述乌头
中毒的临床表现，但是可以推测当时乌头中毒事件

是比较多的，医家对于乌头中毒的临床表现形成了

一定的共识，因而在文中省略未言。
西汉政府认识到乌头的剧烈毒性，因而颁布法

令实行管控。《二年律令》为张家山汉简的重要著
作，“二年”为吕后二年 ( 公元前 186 年) ，《二年
律令·贼律》［13］记载: “有挟毒矢若谨 ( 堇) 、及
和为谨 ( 堇) 毒者，皆弃市。……诏所令县官为
挟之，不用此律。”同律又记载: “军 ( ?) 吏缘边
县道，得和为毒，毒矢谨臧 ( 藏) 。节追外蛮夷
盗，以假之，事已辄收臧 ( 藏) 。匿及弗归，盈五
日，以律论。”这是我国目前发现的关于控制及利
用剧毒植物的最早法律规定，汉初统治者既禁止私

藏、私造乌头毒及私自携带有乌头毒的毒矢，又牢
牢控制着它们的制造、管理和使用权，并以严厉的
处罚来达到官府绝对控制和利用的目的。
二萜生物碱既是乌头的主要药效成分，也是其

毒性的主要来源，乌头服用不当可引起较为严重的

毒性反应，其毒性靶器官主要是心脏和中枢神经系

统，使用过量会引发各种心律失常、心脏和骨骼肌
肌束震颤，严重时会引起中枢麻痹，进而导致死

亡［14］。因此，乌头广泛的分布与剧烈的毒性符合
宗教仪式中致幻药物的条件。随着科学技术水平的
发展，巫、医逐渐分离，但是巫医对乌头的使用经
验被医生所传承。随着出土简帛文献的增多，这些
没有经过儒学加工的宝贵资料可以较真实地反映两

汉以前的药物应用脉络。

4 乌头的早期应用

先秦时期的医学尚有原始宗教的痕迹，湖南长

沙马王堆汉墓出土了大量的简帛医书，其反映了公

元前 168 年以前的医学成就。其中 《五十二病方》
被认为是已发现的最古医方，其产生年代较 《黄
帝内经》早，书中保留大量的的祝由及符咒内容，
药物应用亦处于单方为主的早期阶段［15］。书中载
方 283 首，乌头在文中称为“乌豙”与 “堇”。用
堇者有 4 方，用乌豙者有 11 方。止痛与麻醉是应
用乌头的主要原因。其中 “堇”多用于治疗虫蛇
犬等动物咬伤，如治疗蚖 ( 毒蛇) 咬伤时 “以堇
一阳筑封之，即燔鹿角，以溺饮之。” “乌豙”则
多用于治疗 “诸伤、腥臊、痔、疽、疥、痈、瘙”
等病症，如“诸伤曰: 金伤者，以方 ( 肪) 膏，乌
豙□□，皆相□煎，施之”，又如 “伤者，以续断

根一把，独活长支者二廷，黄芩二廷，甘草□廷，
秋乌豙二颗”“痈肿者，取乌豙、黎卢，治之”。
《养生方》也属于马王堆医书的一种，其中所
载的主要是增强气力、防病治病及延年益寿等食疗
之方，其中乌头的使用相当常见［15］。乌头常常用
来服食以补中益气，如 “取细辛、干姜、菌桂、
乌豙，凡四物，各治之。细辛四，干姜、菌桂、乌
豙各二，并之，三指撮以为饭，益气，又令人面

泽”。亦有将兔子内脏除去，与萆薢、白术、乌豙
同煮，与饭同食。在 “益寿”方中，乌豙则为主
药，“取刑马脱脯之，段乌豙一升，以醇酒渍之，
□去其滓”，通过长时间服用可以延年益寿。通过
服食乌豙可以达到“善走”的状态。
《六十病方》为老官山医简的重要医学著作，
本书抄写于西汉初年，所载内容为战国至秦代的方

剂学成就。据目前已释读的内容不完全统计，文中
出现乌喙 5次，则 ( 荝) 18 次。由于本书发掘与整
理内容尚未正式公开发表，因此 “乌喙”与 “则
( 荝) ”的功效主治未知。其中乌头见于治疗消渴病
的方剂中: “苦蓡卅分，龍膽廿分，沈潘十分，圭
( 桂) □畺 ( 薑) 各五分，則 ( 萴) 、增青、白丹各
三分，皆冶，并合之，取生栝婁 ( 蔞) 根擣而捉取

其汁，澄，渴之以酒”［16］。另外在 《关沮秦汉墓简
牍》［17］中载: “治痿病: 以羊矢 ( 屎) 三斗，乌头
二匕，牛脂如手，而三温煮之，洗其，已病亟甚。”
在先秦时期的出土简帛文献中，乌头多用于外

伤及多种外科病症，创伤及疼痛是机体的一种不良

体验，毒麻药品的麻醉与止痛效果成为早期医生治

疗疾病的重要手段。乌头的麻醉效果在后世的整骨
及蒙汗药方剂中有所体现，如唐朝蔺道人的 “整
骨药方”、元代危亦林的 “草乌散”、明代王肯堂
的“整骨麻药”与张景岳的“蒙汗药”、清代祁坤
之“整骨麻药”与江考卿之“八里宝麻药”，上述
方剂中均明载乌头。朱景萱以生川乌头作为黏膜表
面麻醉剂用于耳鼻喉科及口腔科手术，麻醉效果满

意［18］。现代研究［14］表明，乌头的主要化学成分为
二萜生物碱，以乌头碱、新乌头碱、次乌头碱为主
要成分，其药理作用主要表现为抗炎、镇痛、抗肿
瘤、调节免疫、扩血管降压等。
良好的止痛与麻醉效果使得乌头在《五十二病

方》中多用于诸伤、腥臊、痔、疽、疥、痈、瘙等
病症，且多用于外治。乌头能被早期医家所熟知运
用与原始宗教中对乌头的使用密不可分。 “暝眩”
“致幻”“见鬼”“狂走”等通神状态对医学有深远
的影响，服食乌头后的最佳状态当为“其知者，如
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醉状”，因此服食乌头被认为是通神的一种路径，在
《养生方》中乌头被认为具有补中益气、延年益寿、
悦泽善趋的万能药。由于宗教领域对乌头的崇拜，
医学领域也十分注重对乌头治疗作用的探索与修正。
在后世的医学著作中，乌头被广泛用于各种病症的

治疗，与其同源的附子被广泛用于酿酒技术、农业
生产、道教佛教和节日习俗等多种行业。
中医学与古代的宗教、文化、天文、军事、农

业等均有紧密的联系，单纯从医学领域研究药物的

使用与发展可能受限，因此，在今后的研究中跨领

域、多学科之间的相互协作大有可为。
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