
Journal of China Pharmaceutical University 2021，52（2）：245 - 252
学 报

载药脂质体包封率测定方法的研究进展
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摘 要 载药脂质体已经成为改善药物体内行为或实现靶向给药的重要新剂型，对其关键工艺过程和相应的关键质量属

性进行研究和控制是载药脂质体研究的重要工作。包封程度的高低直接决定药物在体内的疗效，因此，包封率是脂质体的

关键质量属性之一。本文对常用的包封率测定方法及其特点进行分析与比较，探讨了包封率测定时需考虑的主要因素，为

载药脂质体剂型开发提供参考。
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Abstract Liposome, a new dosage form, has become important in improving in vivo behavior of drugs or realiz⁃
ing targeted drug delivery. Study and control of its critical processes and quality attributes are the main challenges
in the current research on liposomes. The degree of encapsulation can determine drug's effect in vivo directly,
thus entrapment efficiency (EE) has turned into one of the critical quality attributes of liposome. In this paper
some methods commonly used for the determination of EE and their characteristics are summarized and analyzed,
and the main factors to be considered for the determination are discussed.
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脂质体是指将药物包封于脂质双分子层中形

成的具有纳米结构的新型制剂。包裹药物的脂质

双分子层由磷脂和胆固醇组成，其结构内核由磷

脂分子的头部聚集而成，具有亲水性，可包裹水溶

性药物［1］，如已上市的盐酸多柔比星脂质体注射

液，其较传统剂型靶向性有所增强，不良反应明显

降低［2］。磷脂分子的尾部平行排列组成亲脂性的

圆环结构，可携带脂溶性药物。例如，目前已上市

的注射用紫杉醇脂质体，它是将脂溶性药物紫杉

醇包裹在脂质体中，药物溶解性得以增加，同时避

免了聚氧乙烯蓖麻油和无水乙醇混合溶媒的使

用，极大地减轻了溶媒所引起的过敏反应［3］。
包封率是脂质体的关键质量属性，它指的是

包封在脂质双分子层中的药物含量占总投药量的

百分比，能反映出脂质体中药物包封程度的高低，

以指导制备工艺的改进。

由于包封的药物性质不同，脂质体膜材料不

同，测定每种脂质体包封率的最佳方法往往需要
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经实验考察才能确定。包封率测定的关键是将包

封药物和未包封的游离药物分离，再利用光谱、色

谱等分析手段检测包封药物或游离药物的浓度。

常用的包封率测定方法有：离心法、超滤离心

法、葡聚糖凝胶柱法、微柱离心法、透析与反透析

法、鱼精蛋白凝聚法等［4］。

1 常用的包封率测定方法

1. 1 离心法

按照离心转速的不同，离心法分为低速离心

法和超速离心法。低速离心法适用于脂溶性药

物［4］，其工作原理是脂溶性的游离药物不溶于溶解

脂质体所需的水相介质，而悬浮在体系中，采用相

对较小的离心强度和较短的离心时间，这些未溶

的游离药物会因离心力的作用而沉降，但脂质体

仍存在于上清液中，从而实现分离。

Sun［5］合成了乙酰半胱氨酸衍生物XXH-32，其
难溶于水，传统剂型给药后生物利用度低，于是将

其制成脂质体。在测定XXH-32脂质体的包封率

时考察了 1 000、1 500、2 000、2 500和 3 000 r/min
5种离心转速，2 000 r/min时分离度最大，故最终选

择了 2 000 r/min为离心转速；还考察了 2、4、6、8和
10 min 5种离心时间，发现离心 6 ~ 10 min，分离效

果差别不大，所以选择离心6 min。实际应用中，上

清和沉淀常常不易完全分离，故低速离心法适用

范围相对有限。

超速离心法要求离心转速大于 20 000 r/min，
离心时间一般要长于 30 min。离心过程中因空气

摩擦产热，需使用控温离心机。与低速离心法刚

好相反，超速离心法中脂质体最终存在于沉淀中。

由于脂质体和不溶的游离药物会一起沉降下来，

无法实现二者的分离，所以此法适用于水溶性较

好的药物的测定，可保证游离药物仍存在于上清

液中。此外应注意较强的离心力作用可能会导致

微粒聚集，破坏脂质体双分子层结构，导致药物发

生泄漏［4］。Lopez-Pinto等［6］发现在制备脂质体时

可以通过增加胆固醇的用量来提高脂质双分子层

的硬度，以减小离心力对脂质体结构的影响。

Wang等［7］采用超速离心法测定了盐酸多柔比星脂

质体的包封率：取盐酸多柔比星脂质体 1 mL，以
200 000 r/min转速离心 30 min，收集上清液并用生

理盐水定容至 5 mL，测定其中游离药物质量，再根

据含药总量计算出包封率。Han等［8］发现脂质颗

粒与柠檬酸钠能够形成絮状物，离心后此种絮状

物会上浮，而游离药物仍存在于溶液中，利用此性

质可将脂质体和游离药物分离。此外，还考察了

加入的柠檬酸钠浓度，发现加入浓度越高，溶液密

度越大，脂质颗粒上浮的越多，和游离药物分离就

越完全。对于紫杉醇阳离子脂质纳米粒，加入

10%的柠檬酸钠分离最优；而对于多柔比星脂质

体，加入20%的柠檬酸钠分离最优。

Xu［9］综合了两种离心方法，即先进行低速离

心，再超速离心，更为准确地测定了有机金属铱配

合物脂质体包封率的数值。先将有机金属铱配合

物脂质体混悬液在 4 ℃条件下以 5 000 r/min的转

速离心 10 min，未包封的金属铱配合物被沉淀下

来，再将上清液用 35 000 r/min的转速离心 1 h，以
去除上清液中的脂质体部分，再分别测定低速离

心后沉淀中和超速离心后上清液中的药物含量，

二者总和为脂质体中游离药物的含量。

1. 2 超滤离心法

超滤离心法是将脂质体放入配有超滤膜的超

滤管中，在适宜的转速下离心，游离药物在离心力

的作用下可通过超滤膜，而脂质体则被截留，从而

实现二者的分离。

超滤离心法多用于测定水溶性药物脂质体

的包封率。而 Sui等［10］利用该法成功测定了脂

溶性药物甘草次酸脂质体的包封率：取甘草次酸

脂质体溶液 0. 5 mL，以 10 000 r/min的转速超滤离

心30 min，再检测超滤液中游离甘草次酸的浓度并

计算包封率。还分别进行了游离药物回收率以及

游离药物和空白脂质体混合物的加样回收率试

验，甘草次酸的回收率均在 97%以上，说明游离的

甘草次酸可以完全通过超滤膜。Mu等［11］制备了

吡唑类活性物质XY-4阳离子脂质体，并探究了不

同超滤时间和离心转速对包封率测定的影响，最

终确定超滤条件为 4 000 r/min离心 10 min。Gao
等［12］制备了长循环吗啡脂质体，采用超滤离心

法测定其包封率，离心条件为以 10 319 r/min的
转速离心 5 min，不更换超滤单元，重复超滤离心

3次，取最后一次超滤液稀释后进样，测定其中游

离吗啡浓度，并计算包封率。

然而“浓差极化”现象的存在限制了超滤法的

应用。浓差极化现象是由于在超滤过程中，溶剂
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和小分子溶质能透过超滤膜，而大分子溶质被截

留在膜内，这就会导致超滤膜表面的大分子溶质

浓度升高，引起膜附近的渗透压增加，阻碍溶液继

续向超滤膜方向扩散，进而降低了溶剂和小分子

物质的膜透过率。两性霉素B是一种常用的抗真

菌药，已有多家药企研制出两性霉素B脂质体并成

功上市。Ran等［13］制备了两性霉素B脂质体，超滤

离心后，将获得的超滤液进行HPLC分析，结果未

测到两性霉素 B。Ran等认为脂溶性较强的两性

霉素B在水中形成的大分子聚合物，脂质双分子层

和其他有黏性的辅料都可能导致了浓差极化层的

形成，从而降低了膜的渗透性，使得游离小分子药

物的透过率减小。对样品进行稀释，从而减小磷

脂类辅料的黏度可在一定程度上减轻浓差极化现

象，但是对于包载脂溶性药物的脂质体，稀释不但

会降低游离药物浓度，还可能导致“渗透压休克”
［14］，即因脂质体膜内外渗透压不一致而导致脂质

体泄漏。若稀释后发生了渗透压休克，还可以尝

试通过增大离心力来增加游离药物的膜透过率。

但传统的超滤膜在高离心力作用下容易发生破

损，而中空纤维超滤离心装置凭借其中空结构可

以耐受更高的离心力，并且由于中空纤维膜一直

浸没在样品溶液和超滤液之间，游离药物可以自

由通过超滤膜，因此能够较好地避免浓差极化现

象［15］。Xu等［16］利用中空纤维超滤离心法测定了

注射用两性霉素B脂质体的包封率，高、中、低三个

水平的两性霉素B对照溶液经过中空纤维超滤离

心之后，回收率约为 98%，空白脂质体加样回收率

为 100%左右，可见中空纤维超滤离心法更适用于

两性霉素B脂质体包封率的测定。

1. 3 葡聚糖凝胶柱法

葡聚糖颗粒在溶胀后可形成凝胶状结构，其

内部具有一定大小的孔径，小分子游离药物可进

入孔内，实现一定程度的保留；而脂质体粒径大于

凝胶孔径，脂质体无法进入孔内，于是少量洗脱液

便可将其洗脱下来。利用脂质体和游离药物在葡

聚糖凝胶柱上保留能力的不同可实现二者的分

离。Li等［17］制备了转铁蛋白修饰的长春新碱-粉防

己碱脂质体，采用葡聚糖G-50凝胶柱测定其包封

率。由于该批脂质体包封率较高，导致含量较低的

游离药物在洗脱曲线上未出现明显的洗脱峰，于是

决定向脂质体中加入一定量的长春新碱对照品，

以增加游离药物含量，使洗脱情况能够更清晰地

呈现出来。Li等在 0. 5 mL脂质体中加入了 0. 2 mg
长春新碱对照品，混匀后加于凝胶柱上，以 PBS缓
冲液进行洗脱，收集 20管洗脱液，测定其中长春新

碱的含量并绘制洗脱曲线，从洗脱曲线上可以看出

脂质体和游离长春新碱完全分离。由于 Sephadex
G-50在遇到有机溶剂时易发生脱水，因此 Zheng
等［18］采用更耐受有机溶剂的 Sephadex LH-20凝胶

柱分离阿霉素与他莫昔芬双载药脂质体和游离药

物，洗脱液选用了脂质体的外水相HEPES缓冲液

以及甲醇。Xu等［19］比较了葡聚糖凝胶柱法和中空

纤维超滤离心法测定吲哚美辛与维生素A共载脂

质体的包封率，发现葡聚糖凝胶柱法测定的包封

率值要低于中空纤维超滤离心法；分析原因为葡

聚糖凝胶柱法中加入的大量洗脱液稀释了整个

脂质体系统，破坏了脂质体和游离药物原有的动

态平衡，脂质体发生了泄漏，因而测得的包封率

值较低。故在使用此法时，一定要密切关注脂质

体结构的完整性。若实验效果不佳，可用微柱离

心法替代。

1. 4 微柱离心法

相比葡聚糖凝胶柱法，微柱离心法加入的洗

脱液体积大大减小，避免了脂质体因稀释作用而发

生的泄漏。此法是将溶胀好的葡聚糖凝胶或经预

处理的离子交换树脂装入注射器中，反复平衡、离

心后制成干燥的微柱，然后在其顶端加入脂质体混

悬液，静置几分钟后再加入洗脱液，设置适宜的离

心转速将脂质体洗脱下来［20］。若凝胶对脂质体有

很强的吸附作用，则不能选用该法。实验中应注意

离心转速的选择，转速过大或过小都可能引起凝

胶柱柱头断裂，且转速过大会将游离药物也洗脱

下来。Song等［21］制备了表面修饰唾液酸的唑来膦

酸与多柔比星共载脂质体，采用阳离子交换纤维

微柱法测定其包封率，离心条件为以 2 000 r/min的
转速离心 4 min，再用重蒸水洗脱 2次，测定洗脱液

中包封药物浓度，并计算包封率。Xu等［22］对预饱

和 Sephadex G-25微柱所需的空白脂质体用量及预

饱和次数进行了考察，发现当预饱和空白脂质体

用量为 150 µL时过柱率已达到 100%，说明此时微

柱对空白脂质体的吸附已饱和，所以最终预饱和

用量选定为 150 µL；预饱和 3次时，空白脂质体的

过柱率最接近 100%，故确定预饱和次数为 3次。
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因此当脂质体浓度较低时应注意对预饱和条件进

行考察，以减少柱分析过程中脂质体的损失。

1. 5 透析与反透析法

透析法是将脂质体放入截留一定分子量的透

析袋内，一般用水或 PBS缓冲液作为透析介质，游

离药物因透析袋内外的浓度差而向透析介质中转

移，而脂质体因为粒径较大则被截留在透析袋内，

二者因此实现分离。但脂溶性游离药物在透析介

质中溶解度较差，会聚集在透析膜表面，堵塞膜上

微孔而无法进入透析外液。

Mura等［23］为增加脂溶性药物苯佐卡因在透析

介质中的溶解度，将 50%乙醇作为透析介质。

Feng［24］将黄芩苷对照品溶液 1 mL置于透析袋内，

再放在PBS缓冲液 250 mL中进行透析，在 0 ~ 13 h
范围内，每小时取透析液 3 mL测定其中药物含量，

并绘制透析曲线，发现 7 h时已透析完全，于是将

透析时间设定为 7 h。随后进行的回收率试验中，

高、中、低 3个浓度的回收率均在 97%以上，说明此

法可用于黄芩苷脂质体包封率的测定。

透析试验中为了满足漏槽条件，需要大量的

透析介质，这无疑会稀释整个脂质体系统，破坏脂

质体和周围游离药物的动态平衡，甚至导致脂质

体的泄漏，并且较长的透析时间也对脂质体的稳

定性有很高的要求。反透析法可以避免上述问题

的发生。它是将脂质体放在透析袋外，透析袋内

装入透析介质。由于透析介质用量大大减少，可

有效避免脂质体因为稀释作用而发生的泄漏。

Wang等［25］制备了 β-紫罗兰酮脂质体，在测定包封

率时取 20%乙醇 5 mL置于透析袋内，再将脂质体

混悬液 5 mL用 20%乙醇水溶液稀释至 200 mL，把
透析袋放入其中进行透析，12 h后测定透析液中游

离 β-紫罗兰酮的浓度。Bai［26］比较了透析法和反透

析法对马来酸桂哌齐特脂质体包封率的测定效

果，发现透析法中游离药物一直难以达到透析平

衡，而反透析法中透析 150 min后基本达到透析平

衡，决定选用反透析法测定包封率。

1. 6 其他方法

包封率测定方法还包括：鱼精蛋白凝聚法、固

相萃取法、荧光法等。

鱼精蛋白是一种碱性蛋白质，带正电，它可与

带负电或中性的脂质体结合形成聚合物，密度有所

增加，离心后脂质体-鱼精蛋白聚合物被沉淀下来，

因而与游离药物实现分离。Fu等［27］将黄藤素纳米

柔性脂质体 1. 5 mL与鱼精蛋白溶液（10 mg/mL）
1. 5 mL混合，摇匀后静置 3 min，再进行离心，之后

将沉淀用曲拉通X-100甲醇溶液 2 mL处理后进样

测定。可以观察到经过鱼精蛋白沉淀后，原来均

一的脂质体混悬液分层明显，上层药液澄清透亮，

下层沉淀紧密，便于后续分离操作。Liu等［28］自制

了多西他赛脂质体，并比较了高速离心法和鱼精

蛋白凝聚法测定结果的差异，同时考察了加入不

同浓度的增溶剂吐温 80对包封率测定结果的影

响；从实验结果可以看出高速离心法测定的结果

要低于鱼精蛋白凝聚法；此外随着吐温 80浓度增

加，两种方法测定的包封率结果均减小。Liu等认

为高速离心作用和表面活性剂吐温 80，均可能会

破坏脂质体原有的亚微米级结构，导致包封率测

定值偏低。而鱼精蛋白凝聚法利用的是脂质体的

电荷性质，不会对其结构产生影响。

固相萃取法利用的是色谱吸附原理，游离药

物被吸附在极性相近的 SPE柱固定相上，而脂质

体在 SPE柱上无保留，少量水便可洗脱下来。

Deshpande等［29］利用Oasis HLB固相萃取小柱成功

分离了血浆中的两性霉素B脂质体和游离药物，其

在待分离血浆混合物中加入了 0. 1%氨水溶液

500 µL，作用是增强游离药物在固定相上的保留。

但是游离药物在高浓度点的回收率不理想，怀疑

是氨水溶液加入量不足，于是在收集到的洗脱液

中再加入 0. 1%氨水溶液 250 µL，再将这部分洗脱

液重新上样，游离的两性霉素B被 SPE柱固定相充

分吸附，获得了满意的回收率结果。Zhang等［30］发
现市售的C18固相萃取小柱常常会吸附紫杉醇脂质

体，导致包封率测定结果偏低，而且由于市售固相

萃取小柱中的填料孔径小而致密，大粒径的脂质

体很难被洗脱下来，于是自制了一种固相萃取柱。

为了减弱填料对脂质体的吸附，Zhang等使用了较

大粒径的填料（40 ~ 60 µm），并且减小了装填的紧

密程度，此外还对固相萃取柱下端筛板进行了钝

化处理，最终获得了满意的结果。固相萃取法对

脂质体和游离药物的分离度较高，因为它是借助

更特征的，更稳定的吸附能力的差异实现分离。

然而该法较为复杂，药物与 SPE柱固定相之间吸

附作用的强弱受多种因素影响，需要进行大量实

验才能摸索出最佳的实验条件。
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目前使用的包封率测定方法大部分都需要先

将脂质体和游离药物分离，而荧光法不需进行分

离，只要利用包封药物和游离药物不同的荧光特

性，比较脂质体破乳前后荧光强度的变化，便可计

算出包封率。Meng等［31］将RiboGreen荧光染料加

入到共载米铂与核酸miR-34a阳离子脂质体溶液

中，游离的miR-34a分子会与RiboGreen染料结合

产生荧光，利用外标法可以计算出游离miR-34a的
浓度，另取一份脂质体破乳后测定 miR-34a总浓

度，从而计算出包封率。荧光法专属性强，灵敏度

高，但能发生特定荧光反应的化合物较少，限制了

荧光法在包封率测定中的应用。

上述脂质体包封率测定案例根据主药溶解性

和磷脂类辅料组成的不同总结见表1。

2 结 论

本文介绍了多种常见的包封率检测方法，如

低速离心法适用于脂溶性药物，操作简单，且不易

破坏脂质体膜结构，但脂质体和游离药物常常不

能完全分离；超速离心法多用于水溶性药物，且要

求脂质体膜结构有一定的硬度，能够耐受高转速

表1 几种载药脂质体包封率测定方法对比

样品名称

XXH-32脂质体

米诺地尔脂质体

盐酸多柔比星脂质体

紫杉醇阳离子脂质纳米粒

多柔比星脂质体

有机金属铱配合物脂质体

甘草次酸脂质体

XY-4脂质体

长循环吗啡脂质体

两性霉素B脂质体

吲哚美辛与维生素A共载

脂质体

阿霉素与他莫昔芬共载脂

质体

转铁蛋白修饰长春新碱-粉

防己碱脂质体

表面修饰唾液酸的唑来膦

酸与多柔比星共载脂质体

多西紫杉醇脂质体

苯佐卡因脂质体

黄芩苷脂质体

β-紫罗兰酮脂质体

马来酸桂哌齐特脂质体

黄藤素纳米柔性脂质体

多西他赛脂质体

共载米铂与核酸miR-34a
阳离子脂质体

主药溶解性

脂溶性

水溶性

水溶性

紫杉醇脂溶性

多柔比星水溶性

脂溶性

脂溶性

脂溶性

脂溶性

脂溶性

脂溶性

阿霉素水溶性,他莫

昔芬脂溶性

脂溶性

水溶性

脂溶性

脂溶性

水溶性

脂溶性

水溶性

水溶性

脂溶性

米 铂 脂 溶 性 核 酸

miR-34a水溶性

磷脂类辅料组成

EPC (120 mg),CHOL (20 mg)
DPPC (12 mmol/L), CHOL (25.87 mmol/L)
HSPC(958 mg), DSPE-PEG2000 (319 mg), CHOL (319 mg)
紫杉醇阳离子脂质纳米粒：GMS (15 mg), SPC (15 mg),
CHOL (10 mg), DDAB (5 mg)
多柔比星脂质体：SPC (60 mg), CHOL (20 mg), DSPE-

PEG2000 (20 mg)
EPC∶CHOL (7∶1)
SPC∶CHOL (2∶1)
DOTAP
SPC, CHOL, PEG2000
SPC∶CHOL (3∶1)

SPC, CHOL
PC∶CHOL (3∶2)

PC, CHOL, DSPE-PEG2000, DSPE-PEG2000-NHS

HSPC, CHOL

SPC∶CHOL(3∶1)
PC∶CHOL(1∶1)
SPC∶CHOL(5∶1)
DPPC, HSPC
PC, CHOL
PC (3.5 g), CHOL (0.02 g)
HSPC
DOTAP, DOPE, CHOL

包封率测定方法

低速离心法

超速离心法

超速离心法

超速离心法

先低速离心，再高速离心

超滤离心法

超滤离心法

超滤离心法

中空纤维超滤离心法

中空纤维超滤离心法

葡聚糖凝胶柱法

葡聚糖凝胶柱法

微柱离心法

微柱离心法

透析法

透析法

反透析法

反透析法

鱼精蛋白凝聚法

鱼精蛋白凝聚法

荧光法

EPC:蛋黄卵磷脂;CHOL:胆固醇;DPPC:二棕榈酰磷脂酰胆碱;DCP:鞘髓磷脂;GMS:单双甘油脂肪酸酯;SPC:大豆卵磷脂;DDAB:双十二烷基二甲

基溴化铵;PEG2000:聚乙二醇 2000;DSPE-PEG2000:二硬脂酰基磷脂酰乙醇胺-聚乙二醇 2000;PC:卵磷脂; DSPE-PEG2000-NHS:二硬脂酰基磷脂酰

乙醇胺-聚乙二醇2000-N-羟基琥珀酰亚胺;DOTAP:(2,3-二油酰基-丙基)-三甲胺;HSPC:氢化大豆卵磷脂;DOPE:二油酰磷脂酰乙醇胺
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的影响。超滤离心法适用范围较广，超滤膜的材

料和截留分子量有多种类型，可满足试验者的多

重需要；其缺点是可能会出现浓差极化现象，在一

定程度上稀释脂质体待测溶液可以避免该现象的

发生。葡聚糖凝胶柱法和微柱离心法均是利用分

子排阻的原理来分离，但如果药物在凝胶柱上无

保留或吸附过强，则不能采用这两种方法。葡聚

糖凝胶柱法由于大量洗脱液的加入稀释了脂质体

系统，可能会导致脂质体泄漏。但是微柱离心法

的柱体积小，加入洗脱液的体积也少，不会引起脂

质体泄漏，但是需要考察离心转速，以获得最佳的

分离效果。透析法也是测定包封率的常用手段，

适用于水溶性药物，但是透析时间一般长达 36 h
以上，对脂质体稳定性有较高要求；此外大量透析

介质的加入同样会稀释脂质体系统，也可能导致

脂质体泄漏。反透析法极大地减少了透析介质的

用量，较好地避免了因稀释作用而发生的脂质体

泄漏。鱼精蛋白凝聚法只适用于带负电及中性的

脂质体，而固相萃取法虽然在分离脂质体和游离

药物方面有不错的效果，但是实验方法复杂，不易

摸索出最佳分离条件。荧光法可在脂质体和游离

药物共存的状态下测定包封率，不要求把二者分

离，但一般均需要引入荧光指示剂，发生某种荧光

反应来计算包封率。

根据待测物的性质和各种测定方法的特点，

总结出脂质体包封率测定方法选择决策树，

见图1。
3 展 望

现有的包封率测定方法基本上都是利用脂质

体和游离药物在粒径尺寸方面的差异先将二者分

离，再准确测定某一方的浓度。但是这种物理差

图1 脂质体包封率测定方法选择决策树
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异专属性不强且不稳定，易受影响和干扰。鱼精

蛋白凝聚法借助电荷吸附作用增大了脂质体和游

离药物的物理差异，使二者分离得更完全；SPE法

和离子交换色谱法利用脂质体和游离药物在色谱

固定相上保留能力的差异实现了分离，也是一种

较好的选择；荧光法不需要分离脂质体和游离药

物，通过比较破乳前后荧光强度的变化便可计算

出包封率。

未来包封率测定方法应该更多地结合光谱、

色谱等手段，以增加方法的专属性和可靠性，还可

利用脂质体和游离药物在物理、化学性质方面其

他的不同点，开发出具有不同工作原理的新方法，

并且各种方法之间可以相互印证，使测定结果更

可靠。
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引文核心数据库（CSCD核心）、中国科技论文统计源数据库等列为药学类核心期刊，屡获原国家新闻出版总署、教育

部、科技部等各种优秀期刊奖。

2008年，《中国药科大学学报》被评为中国精品科技期刊，2006、2008、2010年连续 3次被教育部评为中国高校精品

科技期刊。据中国科学技术信息研究所最新发布的《2017年版中国科技期刊引证报告（核心版）》，《中国药科大学学报》

2016年度核心被引半衰期为 9.1，在 47种药学核心期刊中排名第一。学术影响力极高，在高等院校、科研机构、制药企

业、医院等单位拥有众多读者。
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