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冰片对丹参脂溶性药效成分促吸收作用研究

周陆怡，鲁澄宇△

（广东医科大学药学院，广东东莞５２３８０８）
摘要：目的探讨冰片对丹参脂溶性药效成分二氢丹参酮Ⅰ、隐丹参酮、丹参酮Ⅰ和丹参酮ⅡＡ的促吸收作用，以及４种药效成分在大鼠
血浆、脑和心脏组织中分布的影响。方法取ＳＤ大鼠２０只，随机分为冰片组和未加冰片组，各１０只，两组灌胃丹参醇提物后，冰片
组立即灌胃冰片，测定给药３０ ｍｉｎ后４种药效成分的血药浓度，以及脑和心脏组织中的药物浓度。色谱柱采用Ｗａｔｅｒｓ Ｓｙｍｍｅｔｒｙ Ｃ１８柱
（２５０ ｍｍ × ４． ６ ｍｍ，５ μｍ），丙酸睾酮为内标，流动相为水－甲醇（２２ ∶ ７８ 牘，检测波长二氢丹参酮Ⅰ、丹参酮Ⅰ和丙酸睾酮为２４４ ｎｍ，隐丹
参酮和丹参酮ⅡＡ为２６６ ｎｍ。结果冰片组血浆样品可明显检测到隐丹参酮，而未加冰片组血浆样品中没有检测到隐丹参酮；冰片组心
脏组织样品中隐丹参酮的峰高明显高于未加冰片组。两组的脑组织样品中均未检测到隐丹参酮，所有生物样品里均未检测到二氢丹参
酮Ⅰ、丹参酮Ⅰ和丹参酮ⅡＡ。结论丹参脂溶性药效成分的口服生物利用度很低，冰片能促进大鼠对隐丹参酮的吸收，能提高隐丹参酮
在大鼠血液和心脏组织中的药物浓度。
关键词：高效液相色谱法；冰片；脂溶性成分；丹参醇提物；组织分布；促吸收；大鼠
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丹参Ｓａｌｖｉａ ｍｉｌｔｉｏｒｒｈｉｚａ Ｂｅｇ． 为唇形科植物丹参的
干燥根，具有扩张冠脉、增加冠脉血流量、防止心肌缺血
和心肌梗死、改善微循环、保护心脏等作用犤 １ 犦。二氢丹参
酮Ⅰ、隐丹参酮、丹参酮Ⅰ和丹参酮ⅡＡ是丹参脂溶性的
主要活性成分犤 ２ － ３ 犦。冰片为常用的中药促吸收剂，可促
进药物吸收和促进血脑屏障开放犤 ４ 犦，提高其他药物的生
物利用度犤 ２ 犦。丹参总酮难溶于水犤 ５ 犦、口服难吸收犤 ６ 犦、生物

利用度低犤 ７ － ８ 犦、不易透过血脑屏障犤 ９ － １０ 犦的特点，极大地
限制了丹参酮类药物制剂的临床应用。目前，国内外针
对冰片促进血脑屏障开放的作用进行了研究犤 １１ 犦，但鲜
有冰片同时对多种丹参脂溶性药效成分在体内组织分
布的影响研究。本研究中探讨了冰片同时对多种丹参脂
溶性药效成分促吸收和组织分布的影响，从药物代谢动
力学的角度阐明使药冰片对君药丹参的协同增效作用，

·研究·
Ｄｒｕｇ Ｒｅｓｅａｒｃｈ



Ｃｈｉｎａ Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌｓ

１５

２０１９年１月５日第２８卷第１期
Ｖｏｌ． ２８牞 Ｎｏ． １牞 Ｊａｎｕａｒｙ ５牞 ２０１９

为指导开发易吸收、生物利用度高的口服型丹参制剂提
供参考。
１ 仪器、试药及动物

仪器：Ａｇｉｌｅｎｔ１２００型高效液相色谱仪（美国安捷伦
公司）；可调式微量移液器（德国ｅｐｐｅｎｄｏｒｆ公司）；ｅｐ
ｐｅｎｄｏｒｆ５４１７ｒ型高速冷冻离心机（德国ｅｐｐｅｎｄｏｒｆ公司）；
ａｕｙ１２０型电子天平（日本ｓｈｉｍａｄｚｕ公司）；真空采血管
肝素抗凝管（君威医疗设备有限公司）。

试药：丹参醇提物（西安鸿生生物技术有限公司，批
号为２０１２１１０７）；冰片（分析纯，湖南株洲林化厂，批号
为２０１２０８）。甲醇（色谱纯，天津市科密欧化学试剂有限
公司）；乙酸乙酯（分析纯，广东光华科技股份有限公
司）；生理盐水（湖北兴华制药有限公司）；二氢丹参酮Ⅰ
（批号为Ａ００６０）、隐丹参酮（批号为１１０８５２ － ２００８０６）、丹
参酮Ⅰ（批号为１１０８６７ － ２００４０６）和丹参酮ⅡＡ（批号
为１１０７６６ － ２００６１９）对照品，丙酸睾酮（内标，批号不
１００００８ － ２０１２０６）均购自中国食品药品检定研究院。

动物：ＳＰＦ级ＳＤ大鼠，雄性，体质量（２２０ ± １０）ｇ，
２０只，由广东省实验动物中心提供，动物合格证号为
ｓｃｘｋ牗粤牘 ２０１５ － ０００７，健康状况良好。实验方法和目的
符合人类道德伦理标准，实验过程中对动物的处置符合
２００６年科学技术部发布的关于善待实验动物的指导性
意见。
２ 方法与结果
２． １ 给药方法与样品采集

ＳＤ大鼠随机分成２组，每组１０只，实验前１２ ｈ禁
食，自由饮水。冰片组灌胃丹参醇提物混悬液１００ ｍｇ ／ ｋｇ，
然后立即灌胃冰片１００ ｍｇ ／ ｋｇ；未加冰片组灌胃丹参醇
提物混悬液１００ ｍｇ ／ ｋｇ，然后立即灌胃乙醇１ ｍＬ ／ ｋｇ。
灌胃３０ ｍｉｎ后处死大鼠，取血液、脑和心脏，待处理。
２． ２ 生物样品处理

取血液，以３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ离心１０ ｍｉｎ分层，取淡黄
色上清液即血浆０． ５ ｍＬ，加入５０ μＬ甲醇，加入内标溶
液５ ｍｇ ／ Ｌ的丙酸睾酮内标溶液５０ μＬ，涡旋混合器混
旋１ ｍｉｎ，３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ离心５ ｍｉｎ，将上清液转移离心
试管中，加入２． ５ ｍＬ（５倍体积比）乙酸乙酯，涡旋１ ｍｉｎ，
３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ离心５ ｍｉｎ分层，吸取上层有机相，３０ ℃水
浴下氮气，吹干。残渣用１００ μＬ流动相溶解，涡旋１ ｍｉｎ，
１３ ２００ ｒ ／ ｍｉｎ高速离心１０ ｍｉｎ，０． ４５ μｍ微孔滤膜过滤
后进样２０ μＬ。

取脑组织或者心脏组织，加入１ ∶ ５（ｇ ／ ｍＬ）的质量
体积比的生理盐水，加入５０ μＬ甲醇，加入内标溶液
５ ｍｇ ／ Ｌ的丙酸睾酮内标溶液５０ μＬ，匀浆，涡旋混合器

混旋１ ｍｉｎ，３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ离心５ ｍｉｎ，将上清液转移离心
试管中，加入５倍体积质量比的乙酸乙酯，涡旋１ ｍｉｎ，
３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ离心５ ｍｉｎ分层，吸取上层有机相，３０ ℃水
浴下氮气吹干。残渣用１００ μＬ流动相溶解，涡旋１ ｍｉｎ，
１３ ２００ ｒ ／ ｍｉｎ高速离心１０ ｍｉｎ，０． ４５ μｍ微孔滤膜过滤
后进样２０ μＬ。
２． ３ 测定方法的建立
２． ３． １ 色谱条件

色谱柱：Ｗａｔｅｒｓ Ｓｙｍｍｅｔｒｙ Ｃ１８柱（２５０ ｍｍ × ４． ６ ｍｍ，
５ μｍ）；流动相：水－甲醇（２２ ∶ ７８）；流速：０． ８ ｍＬ ／ ｍｉｎ；
检测波长：２４４ ｎｍ（二氢丹参酮Ⅰ、丹参酮Ⅰ和丙酸睾
酮），２６６ ｎｍ（隐丹参酮和丹参酮ⅡＡ）；柱温：２５℃。
２． ３． ２ 溶液制备

取二氢丹参酮Ⅰ对照品２． ９０ ｍｇ，隐丹参酮对照品
８． ４０ ｍｇ，丹参酮Ⅰ对照品３． ３０ ｍｇ，丹参酮ⅡＡ对照品
８． ６０ ｍｇ，精密称定，用甲醇定容至１０ ｍＬ，即得对照品
的混合贮备液。精密吸取混合贮备液各１ ｍＬ，用甲醇定
容至１０ ｍＬ，即得二氢丹参酮Ⅰ、隐丹参酮、丹参酮Ⅰ和
丹参酮ⅡＡ质量浓度分别为２９． ０，８２． ９，３３． ０，８６． ０ ｍｇ ／ Ｌ
的混合标准溶液，以此混合标准溶液为起始溶液，用甲
醇以１ ∶ １的比例逐级稀释得到各个系列质量浓度的
标准溶液牗见表１ 牘。另精密称取５． ０ ｍｇ丙酸睾酮对照
品，甲醇定容至１０ ｍＬ，即得质量浓度为０． ５０ ｇ ／ Ｌ的
丙酸睾酮贮备液，用甲醇稀释１００倍，即得质量浓度为
５ ｍｇ ／ Ｌ的丙酸睾酮内标液。

２． ３． ３ 方法学考察
标准曲线制备：精密量取空白血清和皮肤样品，加

入不同质量浓度２． ２． ２项下各标准溶液５０ μＬ，内标溶
液丙酸睾酮５０ μＬ，按２． ２项下方法进行处理并测定。
以各对照品峰面积与内标物峰面积的比值牗 Ｙ 牘为纵坐
标、对照品质量浓度牗 Ｘ 牘为横坐标，用最小二乘法进行
线性回归，分别得到血浆、脑组织和心脏组织中各丹参
脂溶性成分的标准曲线。结果见表２。

准确度和精密度试验：按照精密度的测定方法，配
制高中低３个质量浓度的对照品溶液，按生物样品处理

成分
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ

１
２９． ０００ ０
８２． ９０
３３． ０００ ０
８６． ００

２
１４． ５００ ０
４１． ４０
１６． ５００ ０
４３． ００

３
７． ２５０ ０
２０． ７０
８． ２５０ ０
２１． ５０

４
３． ６２０ ０
１０． ４０
４． １２５ ０
１０． ８０

５
０． ９０６ ０
５． １８
２． ０６２ ０
５． ３８

６
０． ４５３ ０
２． ５９
１． ０３１ ０
２． ６９

７
０． ２２６ ５
１． ３０
０． ５１５ ６
１． ３４

表１ 各对照品溶液的系列质量浓度

注：Ａ为二氢丹参酮，Ｂ为隐丹参酮，Ｃ为丹参酮Ⅰ，Ｄ为丹参
酮ⅡＡ。下表同。
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１６

组织
血浆

大脑

心脏

药效
成分
Ａ

Ｂ

Ｃ

Ｄ

Ａ

Ｂ

Ｃ

Ｄ

Ａ

Ｂ

Ｃ

Ｄ

理论质量浓度
（μｇ ／ Ｌ）
４５． ３０
３６２． ００
２． ９０ × １０３

１３０． ００
１． ０４ × １０３

８． ２９ × １０３

５１． ６０
４１２． ００
３． ３０ × １０３

１３４． ００
１． ０８ × １０３

８． ６０ × １０３

１０． ８０
８６． ７０
６９３． ００
３７． ４０
２９９． ００
２． ３９ × １０３

２１． ２０
１７０． ００
３３９． ００
１９． ３０
１５４． ００
１． ２４ × １０３

４３． ３０
１７３． ００
１． ３９ × １０３

３７． ４０
５９８． ００
４． ７８ × １０３

２１． ２０
８４． ８０
６７９． ００
３８． ６０
３０９． ００
２． ４７ × １０３

实测质量浓度（Ｘ ± ｓ，μｇ ／ Ｌ）
４１． ４０ ± ８． ００
３５６． ００ ± １８． ００
牗 ２． ６８ ± ０． ２１ 牘 × １０３

１１２． ００ ± １４． ００
牗 １． ０１ ± ０． ０３ 牘 × １０３

牗 ７． ４９ ± ０． ７５ 牘 × １０３

４１． ９０ ± ６． ２０
４２８． ００ ± １６． ００
牗 ３． ２８ ± ０． １７ 牘 × １０３

１０８． ００ ± ８． ００
牗１． １６ ± ０． ０３ 牘 × １０３

牗８． ８８ ± ０． ５７ 牘 × １０３

１３． １０ ± ０． ７０
９０． １０ ± ９． ６０
７２６． ００ ± ２３． ００
４４． ５０ ± ３． ６０
２６５． ００ ± １７． ００
牗２． ４６ ± ０． ０８ 牘 × １０３

２１． ４０ ± １． ４０
１７６． ００ ± ９． ００
３４４． ００ ± １０． ００
２３． １０ ± ３． ００
１６０． ００ ± ８． ００

牗１． ３２ ± ０． ０７ 牘 × １０３

５１． ４０ ± ２． １０
１６９． ００ ± ９． ００

牗１． ４３ ± ０． ０４ 牘 × １０３

４４． ４０ ± ５． ６２
５８８． ００ ± １７． ００
牗４． ９６ ± ０． １４ 牘 × １０３

１９． ４０ ± ３． ００
８２． ５０ ± ２． ２０
７１６． ００ ± ３０． ００
４６． ３０ ± ３． １０
３０２． ００ ± ４． ００

牗２． ５６ ± ０． ０８ 牘 × １０３

ＲＳＤ（％ 牘
１９． ３０
４． ９８
７． ８５
１２． ７０
３． ２１
１０． ００
１４． ７０
３． ６４
５． ０９
７． １２
２． ５４
６． ４１
５． ００
１０． ７０
３． ２７
８． ０６
６． ５３
３． ２６
６． ４１
４． ８５
２． ８９
１２． ７０
４． ８８
４． ９９
４． １０
５． １０
２． ８６
１２． ７０
２． ８６
２． ９２
１５． ７０
２． ７１
４． ２３
６． ６０
１． ３１
３． １３

方法回收率
牗％ 牘

８０． ４１
９８． １５
９２． ３２
８６． １２
９７． ３５
９０． ４３
８１． ３９
１０３． ８７
９９． ５０
８０． ６２
１０８． ２６
１０３． ２７
１１９． ０１
１０４． ００
１０４． ８５
１１９． １３
８８． ６８
１０３． １０
１０１． １４
１０３． ９６
１０１． ４２
１１９． ８５
１０３． ６３
１０６． ５７
１１８． ７８
９７． ６５
１０３． ０３
１１８． ７６
９８． ４７
１０３． ６３
９１． ５４
９７． ３３
１０５． ４０
１１９． ９０
９７． ８７
１０３． ８７

组织
血浆

大脑

心脏

药效成分
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ

线性回归方程
Ｙ ＝ ２． ５４８ × １０ － ３ Ｘ ＋ ０． ０５３ ３
Ｙ ＝ ３． ３２２ × １０ － ３ Ｘ ＋ ０． ０５３ １
Ｙ ＝ ２． ０７６ × １０ － ３ Ｘ ＋ ０． ０４３ ０
Ｙ ＝ ２． ６１６ × １０ － ３ Ｘ ＋ ０． １４２ ６
Ｙ ＝ ６． ７７９ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０１４ １
Ｙ ＝ １０． ２７ × １０ － ３ Ｘ － ０． １９７ ２
Ｙ ＝ ５． ７６３ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０２４ ３
Ｙ ＝ ９． ３９８ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０６１ ５
Ｙ ＝ ４． ８９２ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０６６ ９
Ｙ ＝ ６． ２５９ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０７４ ２
Ｙ ＝ ３． ３２８ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０３３ ９
Ｙ ＝ ６． ０３７ × １０ － ３ Ｘ － ０． ０７９ ８

Ｒ２

０． ９９９ ９
０． ９９９ ７
０． ９９９ ８
０． ９９９ ９
０． ９９９ ０
０． ９９９ ８
０． ９９９ ７
０． ９９９ ６
０． ９９９ １
０． ９９９ ９
０． ９９９ ３
０． ９９９ ９

线性范围（μｇ ／ Ｌ）
４５． ３０ ～ ２９０． ０
１３０． ００ ～ ８． ２９ × １０３

５１． ６０ ～ ３． ３０ × １０３

１３４． ００ ～ ８． ６０ × １０３

１０． ８０ ～ ６９３． ０
３７． ４０ ～ ２． ３９ × １０３

２１． ２０ ～ ６７９． ０
１９． ３０ ～ １． ２４ × １０３

２１． ７０ ～ １． ３９ × １０３

３７． ４０ ～ ４． ７８ × １０３

２１． ２０ ～ ６７９． ０
３８． ６０ ～ ２． ４７ × １０３

表２ 血浆、大脑、心脏组织中４种药效成分的
标准曲线及线性范围

方法制备，加入不同质量浓度的二氢丹参酮Ⅰ、隐丹参
酮、丹参酮Ⅰ和丹参酮ⅡＡ，测定。结果见表３。

专属性试验：按拟订色谱条件，测得血浆、脑组织和
心脏组织中的内源性物质均不能干扰二氢丹参酮Ⅰ、隐
丹参酮、丹参酮Ⅰ、丹参酮ⅡＡ和内标物的测定。以血浆为
例，色谱图见图１。二氢丹参酮Ⅰ、隐丹参酮、丹参酮Ⅰ、
内标丙酸睾酮和丹参酮ⅡＡ的保留时间ｔＲ分别为１０． ４，
１５． ６，１７． ０，２４． ０，２５． ５ ｍｉｎ，各被测成分峰与杂质峰分
离良好。二氢丹参酮Ⅰ、隐丹参酮、丹参酮Ⅰ、内标丙酸睾
酮和丹参酮ⅡＡ分离度均大于１． ５。于２４４ ｎｍ检测波
长下，脑匀浆液中的其他成分不影响二氢丹参酮Ⅰ、丹
参酮Ⅰ和内标丙酸睾酮的含量测定；于２６６ ｎｍ检测波
长下，脑匀浆液中的其他成分不影响隐丹参酮和丹参
酮ⅡＡ的含量测定；另外，按二氢丹参酮Ⅰ、隐丹参酮、
丹参酮Ⅰ、内标丙酸睾酮和丹参酮ⅡＡ峰计理论板数均
大于１０ ０００。

萃取回收试验：分别制备低、中、高３个质量浓度的
血浆、脑组织和心脏组织的标准溶液，按样品预处理
和测定方法操作，得峰面积比与相应质量浓度对照品
溶液进样测得的峰面积比进行比较，计算回收率，重
复测定３次。由表４可知，血浆和脑组织匀浆液中各
成分的萃取回收率均大于５０％，ＲＳＤ均小于１５％；心
脏组织匀浆液中各成分的萃取回收率相对较低，ＲＳＤ
均小于６％。表明萃取过程比较稳定，方法稳定性好，
回收率较好。
２． ３ 丹参各脂溶性成分血药浓度和组织浓度分析

按２． ２项下方法操作，得到冰片组血浆样品，可明
显检测到隐丹参酮，而未加冰片组血浆样品中未检测
到隐丹参酮；冰片组心脏组织样品中隐丹参酮的峰高

明显比未加冰片组心脏组织样品中隐丹参酮的峰高
要高。另外，两组的脑组织样品中均未检测到隐丹参
酮，所有生物样品里均未检测到二氢丹参酮Ⅰ、丹参酮Ⅰ
和丹参酮ⅡＡ。由于１０个样本中隐丹参酮与内标物峰
面积比值很小，不在线性范围以内，故无定量计算。色
谱图见图２。可见，加入冰片后隐丹参酮峰高１． ８１，加
入冰片后隐丹参酮峰高２． ２９，加入冰片后隐丹参酮峰
高１． ２２。

表３ 血浆、大脑、心脏组织中４种药效成分精密度
试验结果和方法回收率（ｎ ＝ ３）

精密度
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相关组织
血浆

大脑

药效成分
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ
内标
Ａ
Ｂ
Ｃ

回收率牗 Ｘ ± ｓ 牘
７７． ２４ ± １． ６９
７３． ６０ ± ２． ４４
７１． ３６ ± ２． ００
７３． ７８ ± ６． ２１
６７． １４ ± １． ９６
６１． ２２ ± ４． ４１
５６． ６３ ± ０． ４４
６８． ６９ ± ３． ２６

ＲＳＤ
３． ３１
４． ８１
５． ３１
８． ４５
２． ８２
７． １７
１２． ５４
４． ６３

相关组织

心脏

药效成分
Ｄ
内标
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ
内标

回收率牗 Ｘ ± ｓ牘
６８． ８２ ± ９． ６８
５５． ９２ ± １． ２９
５６． ０３ ± ２． ２９
５０． ７２ ± ０． ８０
４３． ２９ ± ０． ９６
５２． ８１ ± ０． ９９
５８． ８８ ± ２． ９６

ＲＳＤ
１４． ９６
２． １６
３． ８８
１． ５６
２． ０９
１． ６２
４． ９９
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图１ 血浆样品中丹参各脂溶性成分分析方法的专属性试验高效液相色谱图
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表４ 萃取回收试验结果（％，ｎ ＝ ３）

３ 讨论
３． １ 给药方案选择

本试验采用灌胃，尝试了不同的给药方案，从最初
灌胃大鼠人体等效给药剂量０． ３ ｇ ／ ｋｇ复方丹参片，到
灌胃７． ５ ｇ ／ ｋｇ复方丹参片，均未检测到各被测组分；还
尝试了多次给药，每８ ｈ给药１次，连续给药８次，也未
检测到各被测组分；考虑到各被测组分均为脂溶性成
分，与油脂同服可能会增加药物的吸收，还尝试了灌胃
给药复方丹参片混悬液后立即灌胃一定量的食用调和
油，也未检测到各被测组分。０． ５％羧甲基纤维素钠
牗 ＣＭＣ － Ｎａ 牘溶解丹参醇提物灌胃给药时，依然没有检

测到各被测组分；乙醇－甘油－水（２０ ∶ ２０ ∶ ６０）的混合
溶剂溶解丹参醇提物灌胃给药时，未检测到各被测组
分；最后，用１，２ －丙二醇溶解丹参醇提物灌胃给药，也
只能在血浆和心脏样品中检测到极微量的隐丹参酮。结
果表明，二氢丹参酮Ⅰ、丹参酮Ⅰ和丹参酮ⅡＡ口服生物
利用度较低，其溶解释放过程可能是影响吸收的限制因
素，提示药剂工作者应从增加药物的溶解性着手，如将
其制成固体分散片或β －环糊精包合物等剂型来提高
其口服生物利用度，或者直接通过开发新的给药途径来
研制相应的新剂型。
３． ２ 脂溶性成分血药浓度和组织浓度分析

通过分析冰片组和未加冰片组生物样品色谱图中
隐丹参酮的峰高或峰面积，冰片组血浆和心脏组织样品
中隐丹参酮的峰高明显比未加冰片组血浆和心脏组织
样品要高，证实在血浆和心脏组织中冰片确实可促进隐
丹参酮的吸收犤 １２ 犦。为研究隐丹参酮发挥扩张冠脉、增加
冠脉血流量、防止心肌缺血和心肌梗死、改善微循环、保
护心脏的药效物质基础提供了科学的依据。
３． ３ 丹参各成分在肾脏组织药物浓度分析

在丹参治疗骨质疏松研究犤 １３ － １５ 犦基础上，本研究中
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图２ 体内药物分析高效液相色谱图
设计了测定肾脏组织中的药物浓度，进一步研究丹参脂
溶性成分的代谢排泄情况及在治疗骨质疏松方面发挥
的作用。但在建立肾脏样品中丹参各脂溶性成分含量测
定的标准曲线试验过程中，发现拟采用的内标丙酸睾酮
的峰面积很不稳定，所建立的标准曲线线性很差。分析
原因，可能是甾体激素丙酸睾酮与肾脏组织匀浆液中的
内源性成分有一定的相互作用，从而造成内标的萃取不
完全。试验过程中也检测了部分肾脏样品，均未检测到
被测组分，提示丹参脂溶性成分通过肾脏的排泄量会很
少，丹参水溶性成分丹参素可发挥治疗骨质疏松犤 １３ 犦。
３． ４ 小结

丹参含有水溶性和脂溶性成分，以往研究中已证实
丹参水溶性成分无法通过血脑屏障犤 １４ 犦。本研究中所有
的丹参脂溶性成分在脑组织中均未检测到，实测药物浓
度在分析方法的定量限以外，由于口服生物利用度低的
原因，应提高灌胃丹参醇提物混悬液的量，或者更换给
药方式选择注射给药犤 １６ 犦，以此优化试验方法来研究冰
片丹参脂溶性成分的促吸收研究。
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