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摘要　目的：对童康片的质量标准进行提高，完善其质量评价方法。方法：采用显微鉴别法对童康片中山药和
陈皮进行鉴别，采用薄层色谱法对童康片中黄芪、白术、防风和陈皮进行定性鉴别，采用ＨＰＬＣＥＬＳＤ法，Ｔｈｅｒｍｏ
ＨｙｐｅｒｓｉｌＧｏｌｄＣ１８色谱柱（４６ｍｍ×２５０ｍｍ，５μｍ），以乙腈水（３５∶６５）为流动相，流速１０ｍＬ·ｍｉｎ

－１，对童康片

中黄芪甲苷进行了含量测定。结果：山药和陈皮粉末显微特征明显；黄芪、白术、防风和陈皮薄层鉴别斑点清

晰，专属性强，阴性无干扰。黄芪甲苷在００２６６１８～１７０３５２６μｇ范围内线性关系良好（ｒ＝０９９９３，ｎ＝７）；平
均加样回收率为：９６５％，ＲＳＤ为２１％。测定样品１１批，黄芪甲苷的含量在５８～１０６μｇ·片－１之间。结论：经

方法学验证，提高后的质量标准可更全面有效地用于童康片的质量控制。
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ｔｉｏｎｓｈｏｗｅｄｔｈａｔｔｈｅｉｍｐｒｏｖｅｄｓｐｅｃｉｆｉｃａｔｉｏｎｃａｎｂｅｕｓｅｄｆｏｒｔｈｅｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓｉｖｅａｎｄｅｆｆｅｃｔｉｖｅｑｕａｌｉｔｙｃｏｎｔｒｏｌｏｆ
ＴｏｎｇｋａｎｇＴａｂｌｅｔｓ
Ｋｅｙｗｏｒｄｓ：ＴｏｎｇｋａｎｇＴａｂｌｅｔｓ；ａｓｔｒａｇａｌｏｓｉｄｅ；ＴＬＣ；ＨＰＬＣＥＬＳＤ

　　童康片处方由黄芪、白术、防风、山药、牡蛎和陈
皮六味药材组成，现行标准收载于中华人民共和国

卫生部药品标准中药成方制剂第十四册，具有补肺

固表，健脾益胃，提高机体免疫等功能［１］，临床上常

用于治疗小儿反复呼吸道感染导致肺脾气虚等［２４］。

原标准中山药粉末显微鉴别方法不完善，黄芪等薄

层鉴别效果不理想，阴性有干扰以及没有含量测定

项目，为了更好全面有效地监控本制剂的质量，本研

究通过优化山药粉末显微鉴别方法，简化并修订黄

芪、白术、防风的薄层鉴别方法，新增陈皮薄层鉴别

方法，建立ＨＰＬＣＥＬＳＤ法测定处方君药黄芪中黄芪
甲苷的含量，提高了质量标准，可用于童康片的质量

控制。

１　仪器与试药
１１　仪器

Ｗａｔｅｒｓｅ２６９５高效液相色谱仪，配自动进样器、
柱恒温箱（美国 Ｗａｔｅｒｓ公司）；Ａｌｌｔｅｃｈ３３００ＥＬＳＤ
（瑞士ＢＵＣＨＩ公司）；ＸＳＥ２０５电子天平（十万分之
一，瑞士 ＭｅｔｔｌｅｒＴｏｌｅｄｏ公司）；ＸＰＥ电子天平（百万
分之一，瑞士 ＭｅｔｔｌｅｒＴｏｌｅｄｏ公司）；ＥｌｍａｓｏｎｉｃＰ
３００Ｈ型超声波清洗器（德国 Ｅｌｍａ公司）；薄层层析
硅胶板（德国Ｍｅｒｃｋ公司）。
１２　试药

黄芪甲苷（批号：１１０７８１２０１６１６，含量以９７４％
计）、橙皮苷（批号：１１０７２１２０１３１６）、５Ｏ甲基维斯

阿米醇苷（批号：１１１５２３２０１２０８）、升麻素苷（批号：
１１１５２２２０１３１０）、蒙古黄芪（批号：１２０９７４２０１３１１）、
膜荚黄芪（批号：１２１４６２２０１３０４）、白术（批号：
１２０９２５２０１６１１）、防风（批号：１２０９４７２０１４０９）、陈皮
（批号：１２０９６９２０１５１０），对照品和对照药材均购自
中国食品药品检定研究院。乙腈为色谱纯；其他试

剂均为分析纯；水为超纯水。童康片共１１批，均为
市售样品（批号：１８０１０２、１８０１０３、１８０１０４、１７０３０１、
１７０３０２、１７０３０３、１７０３０４、１７０３０６、１７０６０５、１６０３０４、
１４０８０３）。

２　方法与结果
２１　性状

本品为糖衣片，除去糖衣后，显浅棕色；气微香，

味甘。

２２　显微鉴别
原部颁标准中规定山药粉末的显微特征：“淀

粉粒呈扁卵形、类圆形或矩圆形，直径３２～３５μｍ，
长８５～１２０μｍ，脐点星状、人字状、十字状或短缝
状。”但样品实际镜检中不存在长８５～１２０μｍ的淀
粉粒，“长８５～１２０μｍ”实际上应是描述山药粉末显
微特征中草酸钙针晶束的，但草酸钙针晶束不容易

检出。因此，显微鉴别项修订为：“草酸钙方晶存在

于薄壁组织中（陈皮）。淀粉粒呈扁卵形、类圆形或

矩圆形，直径８～３５μｍ，脐点星状、人字状、十字状
或短缝状；偶见草酸钙针晶（山药）。”

图１　陈皮、山药粉末显微特征图（×４００）
Ｆｉｇ１　 ＰｏｗｄｅｒｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｍａｐｏｆＣｉｔｒｉＲｅｔｉｃｕｌａｔａｅＰｅｒｉｃａｒｐｉｕｍａｎｄＤｉｏｓｃｏｒｅａｅＲｈｉｚｏｍａ（×４００）
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２３　ＴＬＣ鉴别
２３１　白术　取本品１０片，除去糖衣，研细，加甲
醇４０ｍＬ，超声（功率３８０Ｗ，频率３７ｋＨｚ）处理２０
ｍｉｎ，滤过，滤液蒸干，残渣加水２０ｍＬ溶解，用乙酸
乙酯振摇提取２次，每次２０ｍＬ，水液备用，合并乙
酸乙酯液，蒸干，残渣加乙酸乙酯１ｍＬ使溶解，作为
供试品溶液。按处方比例称取除白术以外的药材制

得白术阴性，同法制得白术阴性对照溶液。另取白

术对照药材０２ｇ，加水２０ｍＬ，煎煮３０ｍｉｎ，放冷，
滤过，滤液用乙酸乙酯振摇提取２次，每次２０ｍＬ，
合并乙酸乙酯液，回收溶剂，残渣加乙酸乙酯１ｍＬ
使溶解，作为对照药材溶液。

吸取上述两种溶液各４μＬ，分别点于同一硅胶
Ｇ薄层板上，以甲苯乙酸乙酯（９∶１）为展开剂，展
开，取出，晾干，喷以对二甲氨基苯甲醛试液，１０５℃
烘至斑点显色清晰，置紫外光灯（３６５ｎｍ）下检视。
供试品色谱中，在与对照药材色谱相应的位置上，显

相同颜色的荧光斑点。本方法减少样品取样量（原

方法的三分之一），简化制备方法，减少背景干扰，

薄层斑点对应性更好，阴性对照无干扰。结果

见图２。

１～３样品（ｔｅｓｔｓａｍｐｌｅｓ）　４对照药材（ｒｅｆｅｒｅｎｃｅｃｒｕｄｅｄｒｕｇ）　５

阴性对照（ｎｅｇａｔｉｖｅｓａｍｐｌｅｗｉｔｈｌａｃｋｏｆＡｔｒａｃｔｙｌｏｄｉｓＭａｃｒｏｃｅｐｈａｌａｅＲｈｉ

ｚｏｍａ）

图２　白术鉴别ＴＬＣ色谱图
Ｆｉｇ２　 ＴＬＣｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｏｆＡｔｒａｃｔｙｌｏｄｉｓＭａｃｒｏｃｅｐｈａｌａｅＲｈｉ
ｚｏｍａ

２３２　陈皮　按处方比例称取除陈皮以外的药
材制得陈皮阴性样品，同法制得陈皮阴性对照溶

液。另取陈皮对照药材０１ｇ，加甲醇２０ｍＬ，超声
（功率３８０Ｗ，频率３７ｋＨｚ）处理２０ｍｉｎ，滤过，滤
液蒸干，残渣用水２０ｍＬ溶解，用乙酸乙酯振摇提
取２次，每次２０ｍＬ，合并乙酸乙酯液，回收溶剂，
残渣加乙酸乙酯 １ｍＬ使溶解，作为对照药材溶

液。再取橙皮苷对照品，加甲醇制成饱和溶液，作

为对照品溶液。

吸取取“２３１”项下供试品溶液及陈皮对照药
材溶液各１～２μＬ，分别点于同一硅胶Ｇ薄层板上，
以乙酸乙酯甲醇水（１００∶１７∶１３）为展开剂，展开，
取出，晾干，喷以三氯化铝试液，热风吹２ｍｉｎ，置紫
外光灯（３６５ｎｍ）下检视。供试品色谱中，在与对照
药材色谱和对照品色谱相应的位置上，显相同颜色

的荧光斑点。本项目为新增项目，与“白术”鉴别项

共用供试品溶液，方法简便，阴性对照无干扰，结果

见图３。

１～３样品（ｔｅｓｔｓａｍｐｌｅｓ）　４对照药材（ｒｅｆｅｒｅｎｃｅｃｒｕｄｅｄｒｕｇ）　５
橙皮苷对照品（Ｈｅｓｐｅｒｉｄｉｎｒｅｆｅｒｅｎｃｅｓｕｂｓｔａｎｃｅ）　６阴性对照（ｎｅｇａ
ｔｉｖｅｓａｍｐｌｅｗｉｔｈｌａｃｋｏｆＣｉｔｒｉＲｅｔｉｃｕｌａｔａｅＰｅｒｉｃａｒｐｉｕｍ）

图３　陈皮鉴别ＴＬＣ色谱图
Ｆｉｇ３　 ＴＬＣｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｏｆＣｉｔｒｉＲｅｔｉｃｕｌａｔａｅＰｅｒｉｃａｒｐｉｕｍ

２３３　黄芪
取“２３１”项下水液，用水饱和正丁醇振摇提取 ２
次，每次２０ｍＬ，合并正丁醇液，用水４０ｍＬ洗涤，分
取正丁醇液，回收溶剂，残渣加甲醇１ｍＬ使溶解，作
为供试品溶液。按处方比例称取除黄芪以外的药材

制得黄芪阴性，同法制得黄芪阴性对照溶液。另取

黄芪对照药材 ０５ｇ，加水 ２０ｍＬ，煎煮 ３０ｍｉｎ，放
冷，滤过，滤液用乙酸乙酯振摇提取 ２次，每次 ２０
ｍＬ，弃去乙酸乙酯液，水液用水饱和正丁醇振摇提
取２次，每次２０ｍＬ，合并正丁醇液，用水４０ｍＬ洗
涤，分取正丁醇液，回收溶剂，残渣加甲醇１ｍＬ使溶
解，作为对照药材溶液。再取黄芪甲苷对照品，加甲

醇制成每１ｍＬ含１ｍｇ的溶液，作为对照品溶液。
吸取供试品溶液１０μＬ、对照品溶液２μＬ，分别

点于同一硅胶 Ｇ薄层板上，以三氯甲烷乙酸乙酯
甲醇水（２０∶４０∶２２∶１０）１０℃以下放置过夜的下层
溶液为展开剂，展开，取出，晾干，喷以１０％硫酸乙
醇溶液，１０５℃加热至斑点显色清晰，置紫外光灯
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（３６５ｎｍ）下检视。供试品色谱中，在与对照药材色
谱与对照品色谱相应的位置上，显相同颜色的荧光

斑点。本方法根据不同溶剂极性不同的性质，利用

“白术”鉴别项下的水液制备供试品溶液，减少操作

步骤，简化操作，特征斑点明显，阴性对照无干扰，结

果见图４。

１～３样品（ｔｅｓｔｓａｍｐｌｅｓ）　４～５对照药材（ｒｅｆｅｒｅｎｃｅｃｒｕｄｅｄｒｕｇ）　

６黄芪甲苷对照品（Ａｓｔｒａｇａｌｏｓｉｄｅｒｅｆｅｒｅｎｃｅｓｕｂｓｔａｎｃｅ）　７阴性对照

（ｎｅｇａｔｉｖｅｓａｍｐｌｅｗｉｔｈｌａｃｋｏｆＡｓｔｒａｇａｌｉＲａｄｉｘ）

图４　黄芪鉴别ＴＬＣ色谱图
Ｆｉｇ４　 ＴＬＣｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｏｆＡｓｔｒａｇａｌｉＲａｄｉｘ

２３４　防风　取“２３３”项下供试品溶液作为供
试品溶液。按处方比例称取除防风以外的药材制得

防风阴性，同法制得防风阴性对照溶液。另取防风

对照药材０２ｇ，加水２０ｍＬ，煎煮３０ｍｉｎ，放冷，滤
过，滤液用乙酸乙酯振摇提取２次，每次２０ｍＬ，弃
去乙酸乙酯液，水液用水饱和正丁醇振摇提取２次，
每次２０ｍＬ，合并正丁醇液，用水４０ｍＬ洗涤，分取
正丁醇液，回收溶剂，残渣加甲醇１ｍＬ使溶解，作为
对照药材溶液。再取升麻素苷对照品、５Ｏ甲基维
斯阿米醇苷对照品，加甲醇制成每１ｍＬ各含１ｍｇ
的溶液，作为对照品溶液。

吸取上述两种溶液各２μＬ，分别点于同一硅胶
Ｇ薄层板上，以三氯甲烷甲醇（４∶１）为展开剂，展
开，取出，晾干，喷以１０％硫酸乙醇溶液，１０５℃加热
２分钟，置紫外光灯（３６５ｎｍ）下检视。供试品色谱
中，在与对照药材色谱与对照品色谱相应的位置上，

显相同颜色的荧光斑点。本方法与“黄芪”鉴别项

共用同一供试品溶液，方法简便，将紫外光灯

（２５４ｎｍ）修改为３６５ｎｍ，检视斑点更明显清晰，阴
性对照无干扰，结果见图５。
２４　含量测定
２４１　色谱条件
ＴｈｅｒｍｏＨｙｐｅｒｓｉｌＧｏｌｄＣ１８色谱柱（４６ｍｍ×２５０ｍｍ，

５μｍ）；以乙腈水 （３５∶６５）为流动相；流速：
１０ｍＬ·ｍｉｎ－１；蒸发光散射检测器检测（温度：
４５℃；载气流速：２０Ｌ·ｍｉｎ－１；增益：４）；柱温：
３０℃；对照品进样量５μＬ和２０μＬ，供试品进样量
１０μＬ。

１～３样品（ｔｅｓｔｓａｍｐｌｅｓ）　４对照药材（ｒｅｆｅｒｅｎｃｅｃｒｕｄｅｄｒｕｇ）　５

５Ｏ甲基维斯阿米醇苷对照品（５ＯＭｅｔｈｙｌｖｉｓａｍｍｉｏｓｉｄｅｒｅｆｅｒｅｎｃｅｓｕｂ

ｓｔａｎｃｅ）　６升麻素苷对照品（ＰｒｉｍＯｇｌｕｃｏｓｙｌｃｉｍｉｆｕｇｉｎｒｅｆｅｒｅｎｃｅｓｕｂ

ｓｔａｎｃｅ）　７阴性对照（ｎｅｇａｔｉｖｅｓａｍｐｌｅｗｉｔｈｌａｃｋｏｆＳａｐｏｓｈｎｉｋｏｖｉａｅＲａ

ｄｉｘ）

图５　防风鉴别ＴＬＣ色谱图
Ｆｉｇ５　 ＴＬＣｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｏｆＳａｐｏｓｈｎｉｋｏｖｉａｅＲａｄｉｘ

２４２　溶液的制备
２４２１　对照品溶液　取黄芪甲苷对照品适量，精
密称定，加甲醇制成每１ｍＬ含４０μｇ的溶液，即得。
２４２２　供试品溶液　取童康片２０片，除去糖衣，
精密称定，研细，取约１ｇ，精密称定，加入５０％甲醇
２５ｍＬ，超声处理（功率３８０Ｗ，频率３７ｋＨｚ）３０ｍｉｎ，
滤过，滤液蒸干，残渣加水３０ｍＬ使溶解，用水饱和
正丁醇萃取２次，每次３０ｍＬ，合并正丁醇液，用氨
试液洗涤２次，每次３０ｍＬ，分层清晰后继续放置３０
ｍｉｎ，弃去氨液，正丁醇液蒸干，残渣加甲醇溶解，转
移至５ｍＬ量瓶中，加甲醇至刻度，摇匀，即得。
２４３　方法学考察
２４３１　专属性试验　分别取对照品、供试品、阴
性对照溶液适量，在“２４１”项色谱条件下测定，结
果见图６。由图可知，供试品色谱图在与黄芪甲苷
对照品色谱峰相应位置上呈现相应的色谱峰，阴性

对照无干扰，表明方法专属性良好。

２４３２　线性关系考察　精密吸取系列浓度的黄
芪甲苷对照品溶液（浓度分别为１７０３５２６、８５１７６
３、４２５８８２、２１２９４１、１０６４７０、５３２３５和２６６１８
μｇ·ｍＬ－１）各１０μＬ，注入液相色谱仪，在“２４１”
项色谱条件下测定，以黄芪甲苷的进样量（μｇ）的
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图６　对照品（Ａ），样品溶液（Ｂ）和阴性溶液（Ｃ）的高效液
相色谱图

Ｆｉｇ６　 Ｔｈｅｃｈｒｏｍａｔｏｇｒａｍｓｏｆｓｔａｎｄａｒｄｓｏｌｕｔｉｏｎ（Ａ），ｔｅｓｔｓｏｌｕ
ｔｉｏｎ（Ｂ）ａｎｄｎｅｇａｔｉｖｅｓｏｌｕｔｉｏｎ（Ｃ）

Ｌｏｇ１０对数为横坐标（Ｘ），相应峰面积积分值的
Ｌｏｇ１０对数为纵坐标（Ｙ）进行线性回归，得回归
方程：

Ｙ＝１６６８２Ｘ＋５６２１５　ｒ＝０９９９３。
结果表明黄芪甲苷在００２６６１８～１７０３５２６μｇ

范围内线性关系良好。

２４３３　精密度试验　在“２４１”项色谱条件下
精密吸取同一供试品溶液６次，测得黄芪甲苷的平
均含量为５８μｇ·片 －１，ＲＳＤ为１１％，表明仪器精
密度良好。

２４３４　重复性试验　取同一批样品（批号
１８０１０２），共６份，按“２４２２”项下方法制备供试
品溶液，在“２４１”项色谱条件下测定，测得黄芪甲
苷的平均含量为５８μｇ·片 －１，ＲＳＤ为２０％，表明该
方法重复性良好。

２４３５　稳定性试验　取供试品溶液１份（批号
１８０１０２），在“２４１”项色谱条件下于 ０、２、４、８、１２
和２４ｈ测定，测得黄芪甲苷的平均含量为５８μｇ·
片 －１，ＲＳＤ为３３％，表明供试品溶液在２４ｈ内稳定
性良好。

２４３６　加样回收率试验　精密称取已知含量的
样品（批号１８０１０２）约０５ｇ，置具塞锥形瓶中，精密
加入黄芪甲苷对照品５０％甲醇溶液２５ｍＬ（含黄芪
甲苷１１８３４μｇ），按“２４２２”项下方法制备供试
品溶液，在“２４１”项色谱条件下测定，结果见表１。
２４４　样品测定
取１１批样品，按“２４２２”项下方法制备供试品溶
液，在“２４１”项色谱条件下测定，计算黄芪甲苷含
量，结果见表２。

表１　童康片中黄芪甲苷回收率试验结果（ｎ＝６）
Ｔａｂ１　ＴｈｅｒｅｃｏｖｅｒｙｒｅｓｕｌｔｓｏｆａｓｔｒａｇａｌｏｓｉｄｅｉｎＴｏｎｇｋａｎｇＴａｂｌｅｔｓ

样品含量

（ｓａｍｐｌｅｃｏｎｔｅｎｔ）／μｇ

加入量

（ａｄｄｅｄ）／μｇ

测得量

（ｄｅｔｅｃｔｅｄ）／μｇ

回收率

（ｒｅｃｏｖｅｒｙ）／％

平均回收率

（ａｖｅｒａｇｅｒｅｃｏｖｅｒｙ）／％

ＲＳＤ／

％

１１５６０ １１８３４ ２３１５０ ９７９３ ９６９ １９

１２６８３ １１８３４ ２３９５０ ９５２１

１１８７２ １１８３４ ２３３５０ ９６９９

１２７３０ １１８３４ ２３９５０ ９４８１

１２５４８ １１８３４ ２４３５０ ９９７３

１２０２１ １１８３４ ２３４５０ ９６５８

３　讨论
３１　修订说明

童康片原部颁标准显微鉴别项将山药粉末中

淀粉粒与草酸钙针晶的显微特征描述混淆，本实

验根据样品实际情况，修订了山药粉末显微特征。

其次，原标准中白术、防风和黄芪的薄层鉴别方法

鉴别效果不理想，专属性不强，且前处理方法较繁

琐，本研究优化了供试品溶液的制备方法，只需除

糖衣取样一次，提取后采用不同极性溶剂（乙酸乙

酯和水饱和正丁醇）分别进行萃取的方法，制备鉴

别处方四味药材的供试品溶液，方法简便，专属

性强。
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表２　童康片中黄芪甲苷含量测定结果
Ｔａｂ２　ＴｈｅｃｏｎｔｅｎｔｓｏｆａｓｔｒａｇａｌｏｓｉｄｅｉｎＴｏｎｇｋａｎｇＴａｂｌｅｔｓ

批号（ｌｏｔＮｏ） 含量（ｃｏｎｔｅｎｔ）／μｇ·片 －１（μｇｐｅｒｔａｂｌｅｔ）

１８０１０２ ５８

１８０１０３ ６２

１８０１０４ ５６

１７０３０１ ７６

１７０３０２ ７６

１７０３０３ ７９

１７０３０４ ７７

１７０３０６ ７２

１７０６０５ ７５

１６０３０４ １０６

１４０８０３ ９８

３２　ＨＰＬＣ检测成分选择
黄芪是童康片处方中的君药，其主要成分有

皂苷类、黄酮类及多糖等［５７］，如黄芪甲苷、毛蕊异

黄酮葡萄糖苷等，现行质量控制分析方法也主要

以皂苷类和黄酮类成分［８１０］作为检测指标。《中华

人民共和国药典》２０１５年版一部“黄芪”药材 【含
量测定】项分别测定毛蕊异黄酮葡萄糖苷与黄芪

甲苷的含量［１１］，本研究也曾研究测定了童康片中

毛蕊异黄酮葡萄糖苷的含量，但１１批样品的检测
结果表明毛蕊异黄酮葡萄糖苷的平均含量只有万

分之一左右，故选择黄芪甲苷作为童康片含量测

定的指标。

３３　耐用性考察
实验过程中曾比较了乙醇、５０％甲醇与甲醇为

溶剂，加热回流和超声处理两种不同提取方法中的

黄芪甲苷的提取效果，结果表明５０％甲醇超声处理
的提取效果最佳。不同超声时间（３０ｍｉｎ、６０ｍｉｎ和
９０ｍｉｎ）以及不同提取溶剂量（２５ｍＬ和５０ｍＬ）的
测定结果表明采用 ５０％甲醇 ２５ｍＬ超声处理 ３０
ｍｉｎ提取方法效果良好。本实验还考察了水饱和正
丁醇不同萃取次数对黄芪甲苷含量测定结果的影

响，结果表明萃取两次即可。另外，考虑到氨洗时间

可能会对黄芪甲苷转化的程度有影响，实验比较了

氨洗溶液分层清晰后继续放置３０ｍｉｎ和放置过夜
供试品溶液中黄芪甲苷的含量，结果显示两者差异

极小，采用分层清晰后继续放置 ３０ｍｉｎ的方法更
简便。
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ＣａｐｓｕｌｅａｎｄＴｏｎｇｋａｎｇＴａｂｌｅｔｉｎｔｈｅｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｐｕｌｍｏｎａｒｙａｎｄ

ｓｐｌｅｅｎＱｉｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙｓｙｎｄｒｏｍｅｉｎｃｈｉｌｄｒｅｎｗｉｔｈｒｅｐｅａｔｅｄｒｅｓｐｉｒａ
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