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摘要：随着网络朋友圈及抖音、快手直播的发展迅速，人们购买化妆品、保健品等渠道增多，近年来，因使用了

不合格化妆品或服用了不合格的保健品等，导致汞中毒引发的人身伤害案件，在民事和刑事领域均呈现出逐年上

升的趋势。对此类伤害案件中受害者的人体损伤程度进行准确评估，以及明确其因果关系，已成为司法鉴定领域

内新兴的重要且复杂课题。通过对 2 例涂抹化含汞超标的美白化妆品及 1例服用含汞保健品导致人体损伤的案件

进行分析，结合被鉴定人接触或服用含汞的产品后出现的症状、表现以及生化检验结果，已经对含汞产品的检测

进行逐一研究。 结果发现，临床症状 1例以神经系统损伤为主临床表现，通过对尿液及血液的分析明确汞中毒，

并行驱汞治疗，但预后较差；2 例以肾毒性为主的临床表现，通过对尿液及血液的分析明确汞中毒，并行驱汞治

疗后预后良好，通过汞中毒导致人体受损的靶器官、临床特征及法医临床中毒类案件比照，为损伤程度的鉴定工

作提供分析路径和经验。
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1 案例资料

案例 1：夏某，女，35 周岁。2018 年 11 月中旬，

某祛斑祛痘工作室做护理，连续使用该店“活肤驻颜凝

脂霜”后，于 2019 年 1 月出现身体不适，逐渐加重，

于 2019 年 3 月出现呕吐、大小便失禁等症状，伴反应

迟钝精神异常，发热，后出现头晕，伴呕吐，呕吐呈喷

射性，呕吐物为胃内容物，吐 4-5次左右，并出现双下

肢无力，行走不稳伴摔倒，目光呆滞，期间送血、尿至

某医院职业病科完善重金属检测。期间出现右侧口角流

涎，言语混乱，有攻击行为，后肢体无力加重，并逐渐

出现意识障碍，某医院职业病科结果回报汞（随机尿）

(HGSIN)22.401umol/molCr↑，考虑汞中毒。我所鉴定

人查体时见：精神差，意识水平低下，反应迟钝，言语

减少，简对答，高级智能查体不配合。自动睁闭眼，双

侧瞳孔等大等圆，直径约 2.5mm，对光反射迟钝。四肢

有少量自主活动，四肢肌张力低，左下肢偶见肌阵挛。

双侧巴氏征阴性。颈软，脑膜刺激征阴性。感觉、共济

运动查体不能配合。

某检测机构对产品“活肤驻颜凝脂霜”进行检测。

检测结论：经检测，汞项目不合法《化妆品安全技术规

范》2015 年版标准要求，检测结论为不合格。

公安部物证鉴定中心对“活肤驻颜凝脂霜”进行检

测，检验结果：从201901884-1号检材中检出汞元素，

含量为 20.2mg/g。（正常值：1mg/kg）

委托方调查：受害人夏某在使用某化妆品前后，无

任何与汞及汞相关产品的接触史。夏某本人从事公司财

务会计工作己十余年，工作环境和居住环境也均涉及不

到与汞相关的单位企业。

案例 2：张某，女，35周岁，通过抖音直播看到“某

中药靓肤保养药膏套餐”有面部美白功能，分别于202

0 年 11 月 17日和 2021年 1 月 7日购买货款，2021 年

2 月原告感觉下肢水肿伴尿中泡沫增加，恶心、呕吐 1

周，呕吐物为胃内容物，非喷射性，后出现一过性黑曚、

晕厥，持续数秒钟后自行缓解，自觉尿量明显减少，50

0m1/日，有脱发，无光过敏、皮疹、口腔溃疡、关节痛

等症状。医院生化检查:尿汞 64umol/L(正常 0-20umol/

L)，白蛋白 15.1g/L、肌酐 78.9umo1/L、尿蛋自+++，

估算肾小球滤过率 110.725ml/min/1.73 ㎡，并行肾活

检，病理诊断:1.肾小球微小病变(MCD)，待电镜除外早

期膜性肾病；2.肾间质局灶淋巴样细胞浸润。患者继发

因素查提示汞中毒，驱汞治疗好转。现鉴定人查体无明

显不适，2024-9-17检验报告：24 尿量：1250ml，尿微

量总蛋白：8.9；微量总蛋白：111mg/24尿（50-150）。

尿素：3.74mmol/l（2.60-7.50）；肌酐：52.6umol/l

（41.0-73.0）；肾小球滤过率：113.1。
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某检测机构对产品“某中药靓肤保养药膏”进行检

测。检测结论：(20240766JC1)中检出汞元素，其含量

为 19.11 g/kg。（正常值：1mg/kg）

委托方调查：受害人张某在使用某化妆品前后，无

任何与汞及汞相关产品的接触史。张某本人从事公司人

事部门己十余年，工作环境和居住环境也均涉及不到与

汞相关的单位企业。

案例 3：曲某，男，43岁，通过朋友圈发布保健品，

可治疗荨麻疹，通过购买十颗黑色药丸并食用，服用三

天后陆续出现下肢水肿伴尿中泡沫增加，头痛、头晕、

恶心、乏力，伴周身肌肉酸痛、周身起疹，红色小丘疹，

遍布全身，腰部、腹部、背部、四肢、头部，失眠、牙

龈痛，牙龈出血，口腔粘膜溃烂，期间曾有胸闷、气短、

心悸症状，咽部不适，咳嗽，咳白痰，低热及盗汗等表

现，入院尿汞检查，结果为 52umolL(正常 0-20umol/L)，

明显超标。临床查体：牙龈肿胀、无出血，口腔粘膜多

处溃疡，可见汞线，口腔有金属味，无缺齿。无明显性

格情绪改变，眼睑震颤，舌+、指震颤+，腹壁反射正常。

四肢肌力、肌张力正常，双侧肱二头肌反射对称，双膝

腱反射对称正常。Babinski阴性，Kernig征阴性，Bru

dzinski征阴性。平衡试验正常。四肢末端痛觉略减低。

肾小球滤过率 110.74ml/min，肌酐测定值 49umol/l，2

4h 尿蛋白定量 0.565。现鉴定人查体无明显不适。血生

化检测均正常。

某检测机构对产品“黑色药丸”进行检测。检测结

论：检出汞元素，其含量为 15.31 g/kg。（正常值：1

mg/kg）

委托方调查：受害人曲某某工作环境和居住环境均

涉及不到与汞相关的单位企业。

2 讨论

2.1 汞的毒理作用

美白化妆品中，添加汞离子可以置换酪氨酸酶的阴

离子使该酶失去活性，对黑色素形成过程有明显的抑制

作用，因此具有增白、祛斑的效果。完整的皮肤基本上

不吸收汞，但汞的化合物和脂肪酸结合后呈脂溶性，可

以被皮肤吸收，当汞离子侵入机体后，会有少量渗透至

中枢系统，进而诱发神经毒性效应，其症状包括头晕目

眩、头痛不已、睡眠障碍（如失眠多梦）、情绪波动大

以及出现意向性震颤等神经系统方面的表现。我国的

《化妆品卫生标准》已将其列为禁用，并规定化妆品中

汞含量不能超过 1mg/kg
[1]
。

含汞的药丸中，以无机汞形式存在，而肾脏则是无

机汞表达毒性的主要靶器官
[2]
。无机汞在进入肾脏后，

其直接毒性主要作用于具有分泌和重吸收功能的肾近

曲小管上皮细胞，使上皮细胞发生变性坏死，引发肾小

管的重吸收功能障碍
[3]
。无机汞可引起肾组织损伤，引

起肾病综合征或肾小球肾炎，这种损伤机制主要是通过

改变巨噬细胞在细胞及体液免疫中的重要功能和细胞

因子的调节作用
[4]
。另有研究表明，汞可以独立激活钾

离子通道，使细胞内的钙离子浓度显著升高，钙离子在

维持细胞形态、细胞周期及细胞代谢等生理过程中具有

重要的作用，当大量的钙离子内流，可触发细胞内一系

列的损伤过程，甚至导致细胞死亡，从而进一步造成肾

脏的损伤
[5]
。

急性中毒，中毒者起病急骤,可出现发热、咳嗽、

呼吸困难、恶心、呕吐、胸闷、流涎或流泪,精神神经

症状,如精神障碍、语无伦次、清醒和昏迷交替出现等。

体检可见牙龈肿胀、溃疡,尿蛋白阳性。轻症者大部分

症状可逐渐消失,但胸闷、呼吸困难可持续一周或更久。

重症者可发生休克、晕厥、抽搐以至昏迷死亡
[6]
。若经

由皮肤直接与大量的汞接触后便会形成皮疹，可融合成

片或形成水疱，愈后遗有色素沉着
[7]
。

慢性中毒，中毒者起病隐匿,症状多样。神经精神

障碍表现为易兴奋、烦躁、失眠、注意力不集中,进而

出现情绪及性格改变,甚至幻觉等。出现汞中毒性震颤

具有诊断意义,还可有流涎增多、口腔黏膜溃疡、牙龈

炎、牙齿松动、脱落等口腔炎表现。口腔齿缘处可见蓝

灰色“汞线”。肾损害主要表现为肾病综合征。慢性汞

中毒有时出现周围神经病及中毒性脑病的临床症状
[6]
。

2.2 汞中毒与法医学鉴定

教科书记载汞中毒导致中枢神经系统病理改变，急

性中毒者大脑皮层神经细胞不同程度的变性坏死， 以

大脑枕叶、基底节、和颞上回明显。慢性中毒者大小脑

均有明显萎缩，以额叶、枕叶及小脑皮质等部位显著。

本例1中，双侧基底节区、脑干可见对称性斑片状稍长

Tl稍长 T2信号，T2WI-水抑制像呈高信号，DWI 上病变

呈高信号，脑室系统略扩张。中毒对脑损害与影像检查

所见相一致。现查被鉴定人夏某神经系统损伤严重，四

肢瘫，共济障碍，言语障碍，虽后期经过排汞治疗，体

内汞含量明显减少，但与汞中毒的临床症状和严重程度
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无平行关系，单纯排汞并不能阻止神经症状
[8]
。

本例1因使用汞含量超标美白化妆品致神经系统损

伤严重，虽排汞完全，但汞中毒导致的后遗症为不可逆

损伤，依据《人体损伤程度鉴定标准》标准第 6.2、6.

3 条之规定，比照 5.1.1b）条之规定，被鉴定人夏某的

损伤程度属重伤一级。

本例 2、3审查案件中，接触含汞化妆品及药品一

个月及半个月内，均出现了下肢水肿伴尿中泡沫增加为

主要症状，尿汞检查异常，后续多次测量，尿汞均超正

常值，24h 尿蛋白定量检测异常，血清肌酐异常，其中

案例 2行肾活检，“肾小球微小病变(MCD)；2.肾间质

局灶淋巴样细胞浸润”，肾小球膜性病变，可证明肾小

球滤过膜及肾小管重吸收功能已受损害，符合长期使用

含汞类制剂经机体吸收后汞中毒表现。参照《职业性汞

中毒诊断标准（GBZ89—2007）第 5.2 条慢性汞中毒的

诊断及分级标准，案例 2、3病情符合慢性中度汞中毒
[9]
。

根据检测，所使用的化妆品及药丸均汞含量严重超标，

同时结合委托方的调查取证，可排除职业性及非职业性

汞中毒的可能。综合分析，案例 2、3汞中毒与其使用

含汞量超标的化妆品及服用含汞超标的药丸存在直接

因果关系。后经驱汞治疗，症状好转，现查体，肾功能

未见异常，未对肾脏造成不可逆的损伤。依据汞中毒当

时表现及生化结果，依据《人体损伤程度鉴定标准》第

5.7.4g条“急性肾功能障碍（可恢复）”之规定，其损

伤符合轻伤二级。

2.3 汞中毒的法医鉴定方法与要点

①对于汞中毒的鉴定中，首要工作是获取和审查鉴

定资料，充分了解毒物摄入途径、方式及接触时间等重

要信息。因此在鉴定受理时，应与委托方沟通，通过办

案机关调取，以确保鉴定资料全面、可靠。本文 3个案

例，经委托方调查取证，可以证明受害人在使用含汞产

品前后，无任何与汞及汞相关产品的接触史。同时，经

过检测，美白化妆品及药丸中汞含量严重超标。且使用

该产品时间较长，因此，汞中毒的唯一来源与美白化妆

品及药丸中汞超标存在关系。②在此类汞中毒的诊断过

程中，尿汞具有重要价值，尿汞正常参考值国内目前普

遍参照《职业性汞中毒诊断标准》(0.01mg/L)。③在此

类鉴定过程中，不可以汞量的高低作为评定伤情的标准，

本文3例受害人，汞中毒症状较为典型，汞中毒导致靶

器官受损表现不一，神经系统、肾脏系统均有累及，但

其最终的损害后果亦不相同，进行损伤评定时综合多方

证据形成完整判断。
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