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摘要： 目的　 建立 ＨＰＬＣ⁃ＤＡＤ 法同时测定四磨汤口服液 （槟榔、 枳壳、 乌药等） 中 ５ 种多酚的含有量。 方法　 该药

物提取液的分析采用 ＸＳｅｌｅｃｔ ＨＳＳ Ｔ３ 色谱柱 （４􀆰 ６ ｍｍ×２５０ ｍｍ， ５ μｍ）； 流动相乙腈⁃２％ 乙酸， 梯度洗脱； 体积流量

１􀆰 ０ ｍＬ ／ ｍｉｎ； 柱温 ２５ ℃； 检测波长 ２８０ ｎｍ。 结果　 焦性没食子酸、 表没食子儿茶素、 儿茶素、 表儿茶素、 表没食子

儿茶素没食子酸酯分别在 ７􀆰 ９４～ １５８􀆰 ７２、 １１􀆰 ９６～ ２３９􀆰 ２８、 １９􀆰 ９６～ ３９９􀆰 ２０、 １５􀆰 ９０～ ３１８􀆰 ０８、 １１􀆰 ９８～ ２３９􀆰 ５２ μｇ ／ ｍＬ 范围

内线性关系良好 （Ｒ２≥０􀆰 ９９９ ０）， 平均加样回收率分别为 １０１􀆰 ５８％ 、 １０１􀆰 ７４％ 、 １００􀆰 １２％ 、 １０１􀆰 ５３％ 、 １０１􀆰 １２％ ， ＲＳＤ
分别为 １􀆰 ３％ 、 １􀆰 ２％ 、 １􀆰 ７％ 、 ０􀆰 ８％ 、 ０􀆰 ５％ 。 四磨汤口服液中未检测出儿茶素， 其他 ４ 种成分含有量低于槟榔液中。
结论　 该方法准确、 灵敏、 简便， 可用于四磨汤口服液的质量控制。
关键词： 四磨汤口服液； 焦性没食子酸； 表没食子儿茶素； 儿茶素； 表儿茶素； 表没食子儿茶素没食子酸酯；
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　 　 四磨汤最早记载于 《重订严氏济生方》， 由槟

榔、 枳壳、 乌药、 木香组成， 具有顺气降逆、 消积

止痛的功效， 用于婴幼儿乳食内滞证， 中老年气

滞、 食积证， 以及腹部术后促进肠胃功能恢复［１⁃２］。
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方中槟榔是棕榈科植物槟榔 Ａｒｅｃａ ｃａｔｅｃｈｕ Ｌ．
的干燥成熟种子， 为我国四大南药之一［３］， 李晨

等［４］发现其有效成分可促进大鼠胃平滑肌收缩，
它作为主要组成药味在传统使用过程中无毒性记

载， 但长期咀嚼时易引发口腔癌， 对消化系统造成

损伤， 具有引发食道癌的风险［５］， ２００３ 年被世界

卫生组织的国际癌症研究中心 （ ＩＡＲＣ） 认定为一

级致癌物［６］。 槟榔主要有效成分是生物碱和多

酚［７］， 杨博等［８］ 发现高浓度槟榔碱有致口腔黏膜

纤维化的作用， 但少量入药并不会引起该症状， 另

外其中还含有大量鞣质， 主要包括儿茶素、 焦性没

食子酸、 表没食子儿茶素、 表儿茶素、 表没食子儿

茶素没食子酸酯等多酚类化合物［９⁃１０］。 Ｒａｎａｄｉｖｅ
等［１１］采用涂抹等方法使仓鼠颊囊长期暴露在槟榔

多酚中， 发现大块不典型损害、 癌前损害、 癌瘤多

种黏膜损害； 还有学者认为， 槟榔中含有大量多

酚， 在碱性条件下会产生一些致癌的含氧自由基，
从而引发口腔癌［１２］。

由于四磨汤中槟榔所含的多酚是其潜在毒性风

险物质， 故采用准确可靠的分析方法检测该类成分

含有量对探析其致癌原因和机理具有重要意义。 本

实验建立了 ＨＰＬＣ⁃ＤＡＤ 法同时测定四磨汤口服液

中 ５ 种多酚的含有量， 具有操作简便、 时间短、 效

率高等优势， 可为其质量控制提供技术支撑和数据

支持。
１　 材料

Ｗａｔｅｒｓ ２６９５ 型高效液相色谱仪， 配置 ＰＤＡ
９９６ 检测器 （美国 Ｗａｔｅｒｓ 公司）； ＪＭ⁃３０００１ 型电子

天平 （余姚纪铭称重校验设备有限公司）； Ｎ⁃１１００
型旋转蒸发仪 （上海爱朗仪器有限公司）； ＤＬＳＢ⁃
５ ／ ２０ 型低温冷却循环仪 （郑州长城科工贸有限公

司）； ＧＰ１１０⁃２３０ 型无油隔膜泵 （美国 Ｎｅｗ Ｉｐｓｗｉｃｈ
公司）。

槟榔液 （批号 １６１２０３）、 四磨汤口服液 （批号

１８０１１０１６６６） 均由湖南汉森制药股份有限公司提

供。 焦性没食子酸 （批号 ２００４０１， 纯度 ９９􀆰 ２％ ）、
表没食子儿茶素 （批号 １６１１２２， 纯度 ９９􀆰 ７％ ）、 儿

茶素 （批号 ２０１６０４， 纯度 ９９􀆰 ８％ ）、 表儿茶素 （批
号 ２００１０２， 纯度 ９９􀆰 ４％ ）、 表没食子儿茶素没食子

酸酯 （批号 １６１２０１， 纯度 ９９􀆰 ８％ ） 对照品均由北

京中科质检生物技术有限公司提供。
乙腈 为 色 谱 纯 （ 美 国 Ｆｉｓｈｅｒ 公 司， 批 号

１０６２４６）； 乙酸为色谱纯 （天津市光复科技发展有

限公司， 批号 １２ＮＫ４０２１⁃２０１３）； 石油醚为分析纯

（北京市通广精细化工公司， 批号 ２０１８０７１７， ６０ ～
９０ ℃）； 乙酸乙酯为分析纯 （北京市通广精细化工

公司， 批号 ２０１９０６１３）； 水为娃哈哈纯净水 （批号

２０１８０７０１１１１７ＧＱ）。
２　 方法与结果

２􀆰 １　 色谱条件　 ＸＳｅｌｅｃｔ ＨＳＳ Ｔ３ 色谱柱 （４􀆰 ６ ｍｍ×
２５０ ｍｍ， ５ μｍ）； 流动相乙腈 （ Ａ） ⁃２％ 乙 酸

（Ｂ）， 梯度洗脱 （ ０ ～ １５ ｍｉｎ， ５％ ～ １０％ Ａ； １５ ～
２３ ｍｉｎ， １０％ ～５％ Ａ； ２３～ ２５ ｍｉｎ， ５％ Ａ）； 体积流

量 １􀆰 ０ ｍＬ ／ ｍｉｎ； 检测波长 ２８０ ｎｍ； 柱温 ２５ ℃； 进

样量 ５ μＬ。
２􀆰 ２　 供试品溶液制备　 精密量取 １０ ｍＬ 口服液至

分液漏斗中， １０ ｍＬ 石油醚 （沸程 ６０ ～ ９０ ℃） 萃

取 ３ 次， 弃去石油醚萃取层， 再用 １０ ｍＬ 乙酸乙酯

萃取 ３ 次， 合并乙酸乙酯萃取层， 浓缩至干， 乙

腈⁃２％ 乙酸 （５０ ∶ ５０） 定容于 ５ ｍＬ 量瓶中， 经

０􀆰 ４５ μｍ 微孔滤膜过滤， 即得， 待用。
２􀆰 ３　 对照品溶液制备　 精密称取对照品焦性没食

子酸 １０􀆰 ０ ｍｇ、 表没食子儿茶素 １５􀆰 ０ ｍｇ、 儿茶素

２５􀆰 ０ ｍｇ、 表儿茶素 ２０􀆰 ０ ｍｇ、 表没食子儿茶素没

食子酸酯 １５􀆰 ０ ｍｇ， 置于 ２５ ｍＬ 量瓶中， 甲醇稀释

至刻度， 摇匀， 精密量取 ２ ｍＬ 于５ ｍＬ量瓶中， 甲

醇稀释至刻度， 摇匀， 即得 （含 １５８􀆰 ７２ μｇ ／ ｍＬ 焦

性没食子酸、 ２３９􀆰 ２８ μｇ ／ ｍＬ 表没食子儿茶素、
３９９􀆰 ２０ μｇ ／ ｍＬ 儿茶素、 ３１８􀆰 ０８ μｇ ／ ｍＬ 表儿茶素、
２３９􀆰 ５２ μｇ ／ ｍＬ 表没食子儿茶素没食子酸酯）。
２􀆰 ４　 方法学考察

２􀆰 ４􀆰 １　 专属性考察 　 取对照品、 供试品 （口服

液、 槟榔汤） 溶液适量， 在 “２􀆰 １” 项下色谱条件

进样测定， 结果见图 １。 由此可知， 各多酚分离效

果良好， 峰形理想， 满足检测需求。
２􀆰 ４􀆰 ２　 线性关系考察　 精密量取 ０􀆰 １、 ０􀆰 ５、 ０􀆰 ８、
１􀆰 ２、 １􀆰 ５、 ２􀆰 ０ ｍＬ 对照品溶液至 ２ ｍＬ 量瓶中， 甲

醇稀 释 至 刻 度， 制 成 ６ 个 质 量 浓 度 的 溶 液，
０􀆰 ４５ μｍ微孔滤膜过滤， 在 “２􀆰 １” 项色谱条件下

进样测定。 以峰面积为纵坐标 （Ｙ）， 溶液质量浓

度为横坐标 （Ｘ） 进行回归， 结果见表 １， 可知各

多酚在各自范围内线性关系良好。
２􀆰 ４􀆰 ３　 精密度试验　 取 “２􀆰 ３” 项下对照品溶液，
在 “２􀆰 １” 项色谱条件下进样测定 ６ 次， 测得焦性

没食子酸、 表没食子儿茶素、 儿茶素、 表儿茶素、
表没食子儿茶素没食子酸酯含有量 ＲＳＤ 分别为

０􀆰 ５％ 、 ０􀆰 ３％ 、 ０􀆰 ６％ 、 ０􀆰 ４％ 、 ０􀆰 ５％ ， 保 留 时 间

ＲＳＤ 分别为 １􀆰 ０％ 、 ０􀆰 ５％ 、 １􀆰 ０％ 、 ０􀆰 ６％ 、 ０􀆰 ９％ ，
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１． 焦性没食子酸　 ２． 表没食子儿茶素　 ３． 儿茶素　 ４． 表儿茶素

５． 表没食子儿茶素没食子酸酯

１． ｐｙｒｏｇａｌｌｉｃ ａｃｉｄ　 ２． ｅｐｉｇａｌｌｏｃａｔｅｃｈｉｎ　 ３． ｃａｔｅｃｈｉｎ　 ４． ｅｐｉｃａｔｅｃｈｉｎ
５． ｅｐｉｇａｌｌｏｃａｔｅｃｈｉｎ ｇａｌｌａｔｅ

图 １　 各多酚 ＨＰＬＣ⁃ＤＡＤ 色谱图

Ｆｉｇ􀆰 １　 ＨＰＬＣ⁃ＤＡＤ ｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｓ ｏｆ ｖａｒｉｏｕｓ ｐｏｌｙｐｈｅｎｏｌｓ

　

表明仪器精密度良好。
２􀆰 ４􀆰 ４　 重复性试验 　 按 “２􀆰 ２” 项下方法平行制

备 ６ 份供试品溶液， 在 “２􀆰 １” 项色谱条件下进样

测定， 测得焦性没食子酸、 表没食子儿茶素、 儿茶

素、 表儿茶素、 表没食子儿茶素没食子酸酯含有量

ＲＳＤ 分别为 １􀆰 ２％ 、 ０􀆰 ８％ 、 ０􀆰 ９％ 、 １􀆰 ０％ 、 ０􀆰 ８％ ，
保 留 时 间 ＲＳＤ 分 别 为 １􀆰 ０％ 、 ０􀆰 ９％ 、 １􀆰 ０％ 、
０􀆰 ８％ 、 ０􀆰 ８％ ， 表明该方法重复性良好。
２􀆰 ４􀆰 ５　 稳定性试验　 取同一供试品溶液， 室温下

于 ０、 ４、 ８、 １２、 １６、 ２４ ｈ 在 “２􀆰 １” 项色谱条件

下进样测定， 测得焦性没食子酸、 表没食子儿茶

素、 儿茶素、 表儿茶素、 表没食子儿茶素没食子酸

酯 含 有 量 ＲＳＤ 分 别 为 ０􀆰 ８％ 、 １􀆰 ０％ 、 ０􀆰 ９％ 、
０􀆰 ９％ 、 １􀆰 ０％ ， 保 留 时 间 ＲＳＤ 分 别 为 ０􀆰 ５％ 、
０􀆰 ８％ 、 ０􀆰 ５％ 、 １􀆰 ０％ 、 １􀆰 ２％ ， 表明供试品溶液在

２４ ｈ 内稳定性良好。
２􀆰 ４􀆰 ６　 加样回收率试验　 精密吸取 ９ 份各多酚含有

量已知的口服液， 每份 １０ ｍＬ， 置于分液漏斗中，
每 ３ 份为 １ 组， 按 ８０％ 、 １００％ 、 １２０％水平加入对照

品溶液， 按 “２􀆰 ２” 项下方法制备供试品溶液， 在

“２􀆰 １” 项色谱条件下进样测定， 结果见表 ２。

表 １　 各多酚线性关系

Ｔａｂ􀆰 １　 Ｌｉｎｅａｒ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓ ｏｆ ｖａｒｉｏｕｓ ｐｏｌｙｐｈｅｎｏｌｓ
成分 回归方程 Ｒ２ 线性范围 ／ （μｇ·ｍＬ－１） 检测限 ／ （μｇ·ｍＬ－１） 定量限 ／ （μｇ·ｍＬ－１）

焦性没食子酸 Ｙ＝ ９􀆰 ８５×１０３Ｘ＋１􀆰 ２９×１０３ ０􀆰 ９９９ ７ ７􀆰 ９４～１５８􀆰 ７２ ０􀆰 ０６ ０􀆰 ２２
表没食子儿茶素 Ｙ＝ １􀆰 ４９×１０５Ｘ－４􀆰 ５７×１０３ ０􀆰 ９９９ ６ １１􀆰 ９６～２３９􀆰 ２８ ０􀆰 １１ ０􀆰 ３７
儿茶素 Ｙ＝ １􀆰 ３９×１０４Ｘ＋５􀆰 １８×１０３ ０􀆰 ９９９ ９ １９􀆰 ９６～３９９􀆰 ２０ ０􀆰 １２ ０􀆰 ３９
表儿茶素 Ｙ＝ １􀆰 １４×１０６Ｘ－２􀆰 １２×１０４ ０􀆰 ９９９ ０ １５􀆰 ９０～３１８􀆰 ０８ ０􀆰 ２１ ０􀆰 ７１
表没食子儿茶素没食子酸酯 Ｙ＝ １􀆰 ０１×１０６Ｘ－１􀆰 ４１×１０５ ０􀆰 ９９９ １ １１􀆰 ９８～２３９􀆰 ５２ ０􀆰 ０１ ０􀆰 ０３

２􀆰 ４􀆰 ７　 样品含有量测定　 取四磨汤口服液、 槟榔

液各 ６ 份， 按 “２􀆰 ２” 项下方法制备供试品溶液，
在 “２􀆰 １” 项色谱条件下进样测定， 计算含有量，
结果见表 ３。
３　 讨论

３􀆰 １　 色谱条件筛选

３􀆰 １􀆰 １ 　 色 谱 柱 　 本 实 验 考 察 了 Ｔｎａｔｕｅ Ｃ１８

（ ４􀆰 ６ ｍｍ× ２５０ ｍｍ， ５ μｍ ）、 ＸＳｅｌｅｃｔ ＨＳＳ Ｔ３
（４􀆰 ６ ｍｍ×２５０ ｍｍ， ５ μｍ） 色谱柱对 ５ 种多酚的分

离效果和峰形， 发现后者更理想， 故选择其作为色

谱柱。
３􀆰 １􀆰 ２　 流动相　 本实验考察了不同流动相 （甲醇⁃
水、 乙腈⁃水、 甲醇⁃２％ 乙酸、 乙腈⁃２％ 乙酸）， 发

现以甲醇⁃水洗脱时， 色谱峰分离时间长， 拖尾严

重； 以乙腈⁃水洗脱时， 色谱峰分离时间比甲醇⁃水

短， 但拖尾依然严重； 以甲醇⁃２％ 乙酸洗脱时， 色

谱峰没有出现拖尾现象， 但分离时间长； 以乙腈⁃
２％ 乙酸洗脱时， 色谱峰没有出现拖尾现象， 分离

时间也短， 故选择其作为流动相。 然后， 考察了等

度洗脱 （ ２０ ∶ ８０， 流动相 １）、 梯度洗脱 （ ０ ～
１８ ｍｉｎ， ５％ ～２０％ 乙腈； １８ ～ ２３ ｍｉｎ， ２０％ ～ ５％ 乙

腈； ２３～２５ ｍｉｎ， ５％ 乙腈， 流动相 ２）、 梯度洗脱

（０～ １５ ｍｉｎ， ５％ ～ １０％ 乙腈； １５ ～ ２３ ｍｉｎ， １０％ ～
５％ 乙腈； ２３ ～ ２５ ｍｉｎ， ５％ 乙腈， 流动相 ３） 的分

离效果， 发现以流动相 １ 洗脱时， 分离时间长， 色

谱峰不能较好分离； 以流动相 ２ 洗脱时， ５ 种多酚

完全分离， 表儿茶素与其前 １ 个色谱峰未得到完全

分离， 需降低乙腈比例； 以流动相 ３ 洗脱时， 表儿

茶素与其前 １ 个色谱峰完全分离， 故选择其作为流

动相。
１４１１

２０２０ 年 ５ 月

第 ４２ 卷　 第 ５ 期

中 成 药

Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｐａｔｅｎｔ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ
Ｍａｙ ２０２０

Ｖｏｌ． ４２　 Ｎｏ． ５



表 ２　 各多酚加样回收率试验结果 （ｎ＝９）
Ｔａｂ􀆰 ２　 Ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ｒｅｃｏｖｅｒｙ ｔｅｓｔｓ ｆｏｒ ｖａｒｉｏｕｓ ｐｏｌｙｐｈｅｎｏｌｓ （ｎ＝９）

成分 原有量 ／ μｇ 加入量 ／ μｇ 测得量 ／ μｇ 回收率 ／ ％ 平均回收率 ／ ％ ＲＳＤ ／ ％
焦性没食子酸 ０􀆰 １４１ ０􀆰 １１０ ０􀆰 ２５２ １００􀆰 ９１ １０１􀆰 ５８ １􀆰 ３

０􀆰 １４１ ０􀆰 １１０ ０􀆰 ２５５ １０３􀆰 ６４
０􀆰 １４１ ０􀆰 １１０ ０􀆰 ２５４ １０２􀆰 ７３
０􀆰 １４１ ０􀆰 １４０ ０􀆰 ２８０ ９９􀆰 ２９
０􀆰 １４１ ０􀆰 １４０ ０􀆰 ２８３ １０１􀆰 ４３
０􀆰 １４１ ０􀆰 １４０ ０􀆰 ２８４ １０２􀆰 １４
０􀆰 １４１ ０􀆰 １７０ ０􀆰 ３１３ １０１􀆰 １８

０􀆰 １４１ ０􀆰 １７０ ０􀆰 ３１５ １０２􀆰 ３５

０􀆰 １４１ ０􀆰 １７０ ０􀆰 ３１２ １００􀆰 ５９

表没食子儿茶素 ０􀆰 １５７ ０􀆰 １２５ ０􀆰 ２８５ １０２􀆰 ４０ １０１􀆰 ７４ １􀆰 ２

０􀆰 １５７ ０􀆰 １２５ ０􀆰 ２８７ １０４􀆰 ００

０􀆰 １５７ ０􀆰 １２５ ０􀆰 ２８５ １０２􀆰 ４０

０􀆰 １５７ ０􀆰 １６０ ０􀆰 ３１８ １００􀆰 ６３

０􀆰 １５７ ０􀆰 １６０ ０􀆰 ３１９ １０１􀆰 ２５

０􀆰 １５７ ０􀆰 １６０ ０􀆰 ３１７ １００􀆰 ００

０􀆰 １５７ ０􀆰 １８０ ０􀆰 ３３９ １０１􀆰 １１

０􀆰 １５７ ０􀆰 １８０ ０􀆰 ３４０ １０１􀆰 ６７

０􀆰 １５７ ０􀆰 １８０ ０􀆰 ３４１ １０２􀆰 ２２

儿茶素 — ０􀆰 ０８０ ０􀆰 ０７９ ９８􀆰 ７５ １００􀆰 １２ １􀆰 ７

— ０􀆰 ０８０ ０􀆰 ０８０ １００􀆰 ００

— ０􀆰 ０８０ ０􀆰 ０８２ １０２􀆰 ５０

— ０􀆰 １００ ０􀆰 ０９９ ９９􀆰 ００

— ０􀆰 １００ ０􀆰 ０９８ ９８􀆰 ００

— ０􀆰 １００ ０􀆰 １０２ １０２􀆰 ００

— ０􀆰 １２０ ０􀆰 １１８ ９８􀆰 ３３

— ０􀆰 １２０ ０􀆰 １２１ １００􀆰 ８３

— ０􀆰 １２０ ０􀆰 １２２ １０１􀆰 ６７

表儿茶素 ０􀆰 １８３ ０􀆰 １４５ ０􀆰 ３３０ １０１􀆰 ３８ １０１􀆰 ５３ ０􀆰 ８

０􀆰 １８３ ０􀆰 １４５ ０􀆰 ３３１ １０２􀆰 ０７

０􀆰 １８３ ０􀆰 １４５ ０􀆰 ３３３ １０３􀆰 ４５

０􀆰 １８３ ０􀆰 １８０ ０􀆰 ３６４ １００􀆰 ５６

０􀆰 １８３ ０􀆰 １８０ ０􀆰 ３６６ １０１􀆰 ６７

０􀆰 １８３ ０􀆰 １８０ ０􀆰 ３６５ １０１􀆰 １１

０􀆰 １８３ ０􀆰 ２２０ ０􀆰 ４０６ １０１􀆰 ３６

０􀆰 １８３ ０􀆰 ２２０ ０􀆰 ４０８ １０１􀆰 ２７

０􀆰 １８３ ０􀆰 ２２０ ０􀆰 ４０５ １００􀆰 ９１

表没食子儿茶素没食子酸酯 ０􀆰 ２５８ ０􀆰 ２０５ ０􀆰 ４６６ １０１􀆰 ４６ １０１􀆰 １２ ０􀆰 ５

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ２０５ ０􀆰 ４６５ １００􀆰 ９８

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ２０５ ０􀆰 ４６７ １０１􀆰 ９５

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ２６０ ０􀆰 ５１９ １００􀆰 ３８

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ２６０ ０􀆰 ５２１ １０１􀆰 １５

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ２６０ ０􀆰 ５２２ １０１􀆰 ５４

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ３１０ ０􀆰 ５６９ １００􀆰 ３３

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ３１０ ０􀆰 ５７２ １０１􀆰 ２９

０􀆰 ２５８ ０􀆰 ３１０ ０􀆰 ５７１ １００􀆰 ９７

　 　 注：—表示未检出。
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表 ３　 各多酚含有量测定结果 （ｍｇ ／ ｍＬ， ｎ＝６）
Ｔａｂ􀆰 ３　 Ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ｃｏｎｔｅｎｔ ｄｅｔｅｒｍｉｎａｔｉｏｎ ｏｆ ｖａｒｉｏｕｓ ｐｏｌｙｐｈｅｎｏｌｓ （ｍｇ ／ ｍＬ， ｎ＝６）

样品 焦性没食子酸 表没食子儿茶素 儿茶素 表儿茶素 表没食子儿茶素没食子酸酯

四磨汤口服液 ０􀆰 ０２９ ２ ０􀆰 ０３１ ７ — ０􀆰 ０３６ ４ ０􀆰 ０５１ ８
０􀆰 ０２８ ９ ０􀆰 ０３１ ９ — ０􀆰 ０３６ ２ ０􀆰 ０５２ １
０􀆰 ０２８ ７ ０􀆰 ０３１ ５ — ０􀆰 ０３６ ７ ０􀆰 ０５２ ４
０􀆰 ０２９ ５ ０􀆰 ０３１ ７ — ０􀆰 ０３５ ９ ０􀆰 ０５２ ５
０􀆰 ０２９ ７ ０􀆰 ０３２ １ — ０􀆰 ０３６ ４ ０􀆰 ０５１ ９
０􀆰 ０３０ ２ ０􀆰 ０３１ ２ — ０􀆰 ０３６ ３ ０􀆰 ０５２ ３

平均值　 　 　 ０􀆰 ０２９ ４ ０􀆰 ０３１ ７ — ０􀆰 ０３６ ３ ０􀆰 ０５２ ２
槟榔液　 　 　 ０􀆰 １１４ ３ ０􀆰 ０９４ １ ０􀆰 １２５ ３ ０􀆰 ０７３ ６ ０􀆰 ３６１ ７

０􀆰 １１４ ０ ０􀆰 ０９３ ７ ０􀆰 １２４ ９ ０􀆰 ０７３ １ ０􀆰 ３６３ ３
０􀆰 １１３ ７ ０􀆰 ０９３ ８ ０􀆰 １２４ ６ ０􀆰 ０７３ ９ ０􀆰 ３６０ ９
０􀆰 １１４ ９ ０􀆰 ０９３ ４ ０􀆰 １２５ １ ０􀆰 ０７３ ７ ０􀆰 ３６２ ７
０􀆰 １１３ ９ ０􀆰 ０９４ ３ ０􀆰 １２４ ７ ０􀆰 ０７２ ５ ０􀆰 ３６２ ９
０􀆰 １１４ ６ ０􀆰 ０９３ ９ ０􀆰 １２４ ９ ０􀆰 ０７４ ７ ０􀆰 ３６２ ３

平均值　 　 　 ０􀆰 １１４ ２ ０􀆰 ０９３ ９ ０􀆰 １２４ ９ ０􀆰 ０７３ ６ ０􀆰 ３６２ ３

　 　 注：—表示未检出。

３􀆰 ２　 样品前处理方法筛选　 本实验考察了 “直接

进样” （方法 １）、 “石油醚萃取， 蒸干石油醚萃取

层， 流动相溶解进样” （方法 ２）、 “乙酸乙酯萃

取， 蒸干乙酸乙酯萃取层， 流动相溶解进样” （方
法 ３）、 “先石油醚萃取， 弃去石油醚萃取层， 再用

乙酸乙酯萃取， 蒸干乙酸乙酯萃取层， 流动相溶解

进样” （方法 ４）， 发现方法 ４ 能较好地排除样品杂

质干扰， 从而实现灵敏检测。
３􀆰 ３　 含有量分析　 在槟榔安全性评价中， 研究最

多的是生物碱， 而多酚未有明确的安全性评价报

道。 本实验发现， 四磨汤口服液中主要多酚含有量

低于槟榔液中， 并且不含儿茶素， 有望降低其致癌

性， 其原因可能为在制备过程中槟榔与其他药材配

伍后发生反应， 从而降低部分多酚含有量。
４　 结论

目前， 关于槟榔多酚的报道较少， 对四磨汤口

服液的研究也主要集中于槟榔碱、 新弗林、 去甲异

尔定、 柚皮苷、 橙皮苷等成分， 鲜有涉及其他成分

定量测定， 为了保证该制剂用药安全性， 需全面考

虑其中多种成分的性质、 含有量变化等。 本实验采

用 ＨＰＬＣ⁃ＤＡＤ 法， 能实现四磨汤口服液中 ５ 种多

酚含有量的同时测定， 而且线性范围宽， 分析速度

快， 精密度、 稳定性好， 可为槟榔及其复方的相关

研究提供参考。
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