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高效液相荧光色谱法检测婴幼儿配方食品中 

7种母乳低聚糖 

高  芳, 汪龙飞, 卜汉萍, 鲍  蕾* 

[雀巢研发(中国)有限公司, 雀巢食品安全研究院, 北京  100016] 

摘  要: 目的  建立高效液相荧光色谱法(high performance liquid chromatography with fluorescence detector, 

HPLC-FLD)检测婴幼儿配方食品配方奶粉中 7 种母乳低聚糖(human milk oligosaccharides, HMOs)的分析方法。

方法  婴幼儿配方食品复溶后, 首先通过酶解处理(β-半乳糖苷酶和淀粉葡萄糖苷酶)去除婴幼儿配方食品基质

中存在的 HMOs 干扰物, 例如麦芽糖糊精和低聚半乳糖, 酶解后向样品溶液中添加内标物质, 后使用衍生化方

法使得目标 HMOs 和内标物质均标记荧光基团(2-氨基苯甲酰胺), 即可运用 HPLC-FLD 对其进行检测。该方法

使用 HMOs 外标法进行目标物的定量分析, 且标准物质信号均亦通过内标物矫正。结果  婴幼儿配方食品中 7

种 HMOs 可通过酶解、衍生及 HPLC-FLD 检测, 使用外标法进行定量分析。通过内标物质可矫正信号, 减少实

验偏差。7 种 HMOs [2’-岩藻糖基乳糖(2’-fucosyllactose, 2’-FL)、3-岩藻糖基乳糖(3-fucosyllactose, 3-FL)、双岩藻

糖基乳糖(difucosyllactoses, DFL)、乳糖-N-四糖(lacto-N-tetraose, LNT)、乳糖-N-新四糖(lacto-N-neotetraose, 

LNnT)、3’-唾液酸乳糖(3’-sialyllactose, 3’-SL)和 6’-唾液酸乳糖(6’-sialyllactose, 6’-SL)]可检测范围分别为

20.0~1247.9、18.3~1146.2、7.6~455.1、16.4~821.9、16.3~814.2、7.2~431.6、8.0~477.2 mg/100 g powder, 平均回

收率为 91%~110%, 相对标准偏差低于 3%。结论  该方法可实现 0~36 月龄婴幼儿配方食品中 7 种 HMOs 的定

量检测, 结果准确可靠。 
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Determination of 7 kinds of human milk oligosaccharides by high 
performance liquid chromatography with fluorescence detector 

GAO Fang, WANG Long-Fei, BU Han-Ping, BAO Lei* 

[Nestlé China Food Safety Institute, Nestlé R&D (China) Ltd., Beijing 100016, China] 

ABSTRACT: Objective  To establish analysis method for the determination of 7 kinds of human milk 

oligosaccharides (HMOs) in infant formula food by high performance liquid chromatography with fluorescence 

detector (HPLC-FLD). Methods  After the infant formula food was redissolved, the HMO interferents present in the 

matrix of infant formula food, such as maltodextrin and oligosaccharides, were first removed through enzymatic 

hydrolysis (β-galactosidase and starch glucosidase). After enzymatic hydrolysis, internal standard substances were 

added to the sample solution, and derivatization methods were used to label both the target HMOs and internal 

standard substances with fluorescent groups (2-aminobenzamide), which could be detected by HPLC-FLD. This 

method used HMOs external standard method for quantitative analysis of the target substance, and the signal of the 

standard substance was also corrected by internal standard. Results  The 7 kinds of HMOs in infant formula food 
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could be quantitatively analyzed through enzymatic hydrolysis, derivatization, and HPLC-FLD detection by using 

external standard method. Signal correction coud be achieved through internal standard substances, and 

experimental bias was reduced. The detectable ranges for 7 kinds of HMOs [2’-fucosyllactose (2’-FL), 

3-fucosyllactose (3-FL), difucosyllactoses (DFL), lacto-N-tetraose (LNT), lacto-N-neotetraose (LNnT), 

3’-sialyllactose (3’-SL) and 6’-sialyllactose (6’-SL)] were 20.0‒1247.9, 18.3‒1146.2, 7.6‒455.1, 16.4‒821.9, 16.3‒814.2, 

7.2‒431.6, 8.0‒477.2 mg/100 g powder, respectively, and the average recoveries were 91%-110% with relative standard 

deviations of less than 3%. Conclusion  This method can achieve quantitative detection of 7 kinds of HMOs in 

formula foods for infants and young children aged 0‒36 months, with accurate and reliable results. 

KEY WORDS: high performance liquid chromatography with fluorescence detector; human milk oligosaccharides; 

enzymatic digestion; derivatization; quantitative detection 
 

 

0  引  言 

母乳是新生儿的主要食物来源, 其中含多种生物分

子, 例如蛋白质、脂肪和糖类化合物等。研究表明, 母乳

低聚糖(human milk oligosaccharides, HMOs)是母乳中继

乳糖及脂肪之后的第三大主要成分。较多研究发现 , 

HMOs 对婴幼儿的发育有 4 个相关方面的重要功能: (1)

起益生元作用, 选择性促进婴幼儿肠道内有益微生物的定

植和增长并抑制有害微生物; (2)抵御有害细菌、病毒和寄生

虫对肠黏膜的入侵; (3)调控免疫反应, 促进免疫系统的成熟, 

降低过敏性疾病的发生概率; (4)可以帮助婴儿大脑和神

经系统的发育, 促进智力和认知能力的提高[1‒6]。 

HMOs 在糖基转移酶的作用下可形成或直链或支链

型低聚糖。目前, 母乳中已有 200 多种 HMOs 被识别。

研究发现 , HMOs 通常含乳糖结构 [葡萄糖 (glucose, 

Glc)和半乳糖 (galactose, Gal)], 在此基础上结合 N-乙酰

基-D-氨基葡萄糖(N-acetyl-D-glucosamine, GlcNAc)以及单

糖, 例如唾液酸[N-乙酰神经氨酸(N-acetylneuraminicacid, 

NeuAc)]和岩藻糖(fucose, Fuc), 从而产生多种 HMOs 分子

结构。其中, 多个 HMOs 为母乳中特有分子。一般来说, 不

同人种和居住地母亲母乳中 HMOs 含量不同, 且随泌乳期

变化, HMOs 总量在初乳期较高, 之后逐步下降, 早产母亲

母乳中 HMOs 含量高于足月生产母亲母乳[7‒10]。HMOs 总量

在初乳中和成熟母乳中分别约为 20~23 g/L和 12~14 g/L, 其

中岩藻糖基 HMOs 约占比 35%~50%, 唾液酸基 HMOs 为

12%~14%, 非岩藻糖基中性 HMOs 则为 42%~55%。以

HMOs 分子为例, 主要有 15 种 HMOs 结构在母乳中含量相

对较高(如图 1)[11‒14]。 
 

 
 

注: 2’-岩藻糖基乳糖(2’-fucosyllactose, 2’-FL); 3-岩藻糖基乳糖(3-fucosyllactose, 3-FL); 乳糖-N-四糖I (lacto-N-tetraose I, LNT I); 乳糖-N-新四

糖 II (lacto-N-neotetraose II, LNnT II); 乳糖-N-六糖(lacto-N-hexaose, LNH); 3’-唾液酸乳糖(3’-sialyllactose, 3’-SL); 6’-唾液酸乳糖(6’-sialyllactose, 

6’-SL); 唾液酸乳糖-N-四糖b (sialic lactose-tetrasaccharide b, LST b); 唾液酸乳糖-N-四糖c (sialic lactose-tetrasaccharide c, LST c); 二唾液酸乳糖

-N-四糖(disialyllacto-N-tetraose, DSLNT); 乳-N-岩藻五糖I (lacto-N-fucopentaose I, LNFP I); 乳-N-岩藻五糖II (lacto-N-fucopentaose II, LNFP II)。 

图1  HMOs的结构示例[13] 

Fig.1  Structural elucidation of HMOs[13] 
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一般婴幼儿配方食品中不含 HMOs, 为使配方食品喂

养婴幼儿可同样吸收 HMOs 达到促进发育的目的, 现婴幼

儿配方食品中多按一定比例添加 HMOs, 使其营养成分和

功效更加贴近母乳[15‒16]。截至 2022 年 12月 1 日, 欧盟[17‒19]

和美国[20‒23]已经分别批准了 2’-FL、3-FL、双岩藻糖基乳

糖(difucosyllactoses, DFL)、LNT、LNnT、3’-SL 和 6’-SL 7

种不同 HMO 的单个成分和它们的混合物作为新食品原料

和“一般公认安全”(generally recognized as safe, GRAS)物

质。此外澳大利亚新西兰(澳新)地区也已批准在婴儿配方

食品和幼儿配方辅助食品中单独使用 2’-FL 或与 LNnT 混

合使用。以上国家和组织对使用限量也进行了规定(表 1)。 

 
表 1  HMOs 各地区批准使用最大量 

Table 1  Allowable addition range of HMOs in different regions 

化合物名称 
各地区批准使用最大量/(g/L) 

欧盟 美国 澳新地区 

2’-FL 1.2 2.4 2.4 

3-FL 0.85 0.44 / 

LNT 0.8 0.8 * 

LNnT 0.6 0.6 0.6 

3’-SL 0.2 0.2 * 

6’-SL 0.4 0.4 * 

2’-FL/DFL 1.6 1.6 * 

注: *近期刚获批可添加, 限量未知[24]; /未被批注使用。 

 

HMOs在我国按照食品添加剂中的“营养强化剂”实施

管理。近期, 国家食品安全风险评估中心对 2’-FL 和 LNnT

作为营养强化剂新品种在婴儿配方食品、较大婴儿配方食

品、幼儿配方食品、特殊医学用途配方食品和调制乳品(仅

限儿童用乳粉)的用量和使用范围公开征求了意见, 并随

后批准使用。 

现阶段, 随 HMOs 相关法规的更新, HMOs 的检测方

法也有逐步积累。离子色谱法(例如团体标准: 《食品中 6

种母乳低聚糖的测定 离子色谱法》)作为糖类化合物的常

规检测技术手段也应用于婴幼儿配方食品中 6 种 HMOs

的检测, 经研究, 酶解有助于提高 HMOs 检测种类及方

法灵敏度 [25‒26]。液相色谱 -串联质谱法 (例如团体标准 : 

T/TDSTIA 032—2023《婴幼儿配方乳粉中 7 种母乳低聚

糖的测定 液相色谱-质谱法》)具有高灵敏度特点, 且可

检测多种 HMOs, 研究发现 , 通过样品溶液简单离心和

萃取即可完成样品前处理。但该方法回收率偏低, 会因

离心导致部分 HMOs 与基质中其他大分子共沉淀[27]。且

部分 HMOs 结构十分相似 (如图 1 显示 )并且存在同分

异构体 , 色谱图中呈现多个峰 , 对色谱分离和谱图积

分存在挑战 [28], 有学者尝试通过将 HMOs 衍生解决相

关挑战 [28]。因此 , 结合样品溶液酶解以及衍生, 采用高

效液相荧光色谱法(high performance liquid chromatography 

with fluorescence detector, HPLC- FLD)进行检测的方法

兼具特异性和方法灵敏度[29‒30], 该技术手段被多方认可。本

研究采用酶解样品溶液, 并通过对 HMOs 衍生从而标记荧

光信号的方式定量检测婴幼儿配方食品中 7 种 HMOs, 以期

为婴幼儿配方奶粉标签声称值提供科学依据。 

1  材料与方法 

1.1  材料与试剂 

婴幼儿配方食品样品购置于大型超市或网络官方购

物平台。 

乙腈 ( 色谱纯 ) 、乙酸钠 ( 纯度 >99%) 、乙酸 ( 纯

度>99.7%)、二甲基亚砜(色谱纯)、甲酸铵(纯度>99.0%)、

甲酸(质谱纯)、1.0 mol/L 氢氧化钠、2-甲基吡啶硼烷复合

物(纯度 95%)(德国默克公司); 水(超纯水); 2-氨基苯甲酰

胺(99%纯度, 梯希爱上海化成公司); β-半乳糖苷酶混悬液

(黑曲霉来源, 活度 4000 U/mL)、昆布三糖(纯度>98%)(爱

尔兰 Megazyme 公司); 淀粉葡萄糖苷酶(黑曲霉来源, 活度

8.1 U/mg, 德国 Roche diagnostics GmbH 公司)。 

1.2  标准品 

HMOs 标准物质相关信息如表 2。 
 

表 2  HMOs 相关信息 
Table 2  Information related to HMOs 

名称 CAS 号 分子式 分子量 

2’-FL 41263-94-9 C18H32O15 488.44 

3-FL 41312-47-4 C18H32O15 488.44 

DFL 20768-11-0 C24H42O19 634.68 

LNT 14116-68-8 C26H45NO21 707.63 

LNnT 13007-32-4 C26H45NO21 707.63 

3’-SL 35890-38-1 C23H39NO19 633.55 

6’-SL 35890-39-2 C23H39NO19 633.55 

 

1.3  仪器与设备 

U3000 超高效液相色谱串联荧光检测器、Legend 

Micro 21R 离心机、Basic Vortex Mixer 涡旋振荡器(美国

Thermo Fisher Scientific 公司); AT200 分析天平(精度 0.01 g, 

瑞士梅特勒-托利多公司); Elmasonic P 超声清洗机(德国艾

尔玛公司); 691 pH 计(瑞士万通公司); SW22 恒温水浴振

荡器(德国优莱博公司); Integral 5 超纯水机(德国密理博

公司); 色谱柱 ACQUITY UPLC BEH Glycan (150 mm× 

2.1 mm, 1.7 µm)(美国沃特世公司)。 

1.4  标准溶液配制 

2’-FL 储备液: 准确称取 50 mg±5 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 
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3-FL 储备液: 准确称取 50 mg±5 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 

DFL 储备液: 准确称取 25 mg±3 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 

LNT 储备液: 准确称取 50 mg±5 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 

LNnT 储备液: 准确称取 50 mg±5 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 

3’-SL 储备液: 准确称取 25 mg±3 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 

6’-SL 储备液: 准确称取 25 mg±3 mg 标准物质, 加水

溶解定容至 5 mL 容量瓶中。 

各储备液可于‒18℃条件下保存 1 年, 备用。储备液

浓度需结合各个 HMO 标准物质纯度计算。 

HMOs 标准品混合工作溶液: 因每种 HMO 标准品工

作溶液的目标浓度水平均为 6 个, 为节约标准曲线制备时

间, 本方法将浓度水平近似的 7 种 HMOs 混合成为混合工

作溶液, 即最终形成 6 个浓度水平的混合工作溶液, 每一

浓度水平中含 7 种 HMOs。如表 3 所示, 向与混合工作溶

液某一浓度水平对应的容量瓶中, 依次转移各 HMO 标准

物质储备液, 储备液转移体积已于表 3 中列出, 加水稀释

至刻度线, 各标准物质最终浓度通过计算可得。 

工作溶液可于‒18℃条件下保存 1 年, 4℃下保存 1 周, 

备用。 

昆布三糖储备液: 称取约 50 mg 昆布三糖加水溶解, 

移至 50 mL 容量瓶中并稀释至刻度线。 

昆布三糖工作溶液(内标溶液): 转移 10.0 mL 昆布三

糖储备液至 25 mL 容量瓶中, 加水稀释至刻度线。 

昆布三糖储备液及工作溶液可于‒18℃条件下保存 1

年, 备用。 

1.5  酶解溶液配制 

移取 5.8 mL 乙酸于 400 mL 水中, 滴加 1.0 mol/L 氢

氧化钠溶液调节 pH 至 4.50±0.05。转移该乙酸钠缓冲液至

500 mL 容量瓶中, 加水稀释至刻度线。 

淀粉葡萄糖苷酶溶液(70 U/mL): 于 1 mL 乙酸钠

缓冲液中涡旋溶解 8.6 mg 淀粉葡萄糖苷酶样品 , 现用

现配。  

β-半乳糖苷酶和淀粉葡萄糖苷酶混合液: 取 0.1 mL β-

半乳糖苷酶混悬液与 0.4 mL 70 U/mL淀粉葡萄糖苷酶溶液

混合, 现用现配。 

1.6  衍生溶液配制 

量取 4.7 mL 二甲基亚砜和 2.0 mL 乙酸, 涡旋混匀。 

准确称量(286±5) mg 2-氨基苯甲酰胺及(625±5) mg 2-

甲基吡啶硼烷复合物于 6 mL 上述溶液中, 涡旋混匀。此衍

生液可于‒18℃条件下保存 3 个月, 备用。 

1.7  实验方法 

1.7.1   样品稀释 

准确称取 25.0 g±0.1 g 奶粉样品(精确至 0.01 g)至 250 mL

锥形瓶中, 向样品中加入 200.0 g±0.2 g 水(精确至 0.01 g), 

于 70℃±2℃水浴中振荡 25~30 min, 后取出冷却至室温, 

此溶液为复原乳。 

准确称取 20.0 g±0.5 g 复原乳加水混匀, 定容于 50 mL

容量瓶中, 此溶液为样品稀释液。 

1.7.2   标准品衍生 

准确移取 200 µL 标准品溶液至 1.5 mL 离心管中, 加

入 100 µL 乙酸钠缓冲液及 100 µL 昆布三糖内标溶液, 涡

旋混匀。准确转移 100 µL 混合液至另一 1.5 mL 离心管中, 

加入 100 µL 衍生溶液, 涡旋混匀后置于 65℃±2℃水浴锅

中 60 min±5 min。取出后涡旋至少 10 s, 转移至 2~8℃冰

箱冷藏 5 min 后取出。向离心管中加入 1000 µL 乙腈-水

(1:3, V:V)稀释液, 涡旋混匀, 于 10000×g 下离心 5 min。上

清液用于上机分析。 

每一浓度水平标准品溶液均重复此操作。 

 
表 3  HMOs 标准品混合工作溶液配制 

Table 3  Preparation of mixed working solutions of HMOs standard 

混合工作溶液 
2’-FL 储备液 3-FL 储备液 DFL 储备液 LNT 储备液 LNnT 储备液 3’-SL 储备液 6’-SL 储备液 容量瓶体积

/µL /µL /µL /µL /µL /µL /µL /mL 

1   4.0   4.0  2.0   4.0   4.0  2.0  2.0 10.00 

2  25.0  25.0 10.0  20.0  20.0 10.0 10.0  5.00 

3  50.0  50.0 20.0  40.0  40.0 20.0 20.0  5.00 

4  75.0  75.0 30.0  60.0  60.0 30.0 30.0  5.00 

5 100.0 100.0 40.0  80.0  80.0 40.0 40.0  5.00 

6 125.0 125.0 60.0 100.0 100.0 60.0 60.0  5.00 
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1.7.3   样品酶解 

准确移取 200 µL 样品稀释液至 1.5 mL 离心管中, 加

入 100 µL 淀粉葡萄糖苷酶溶液 , 涡旋混匀后置于

60℃±2℃水浴锅中 60 min±2 min, 取出混匀放至室温。 

当婴幼儿配方奶粉中含低聚半乳糖成分, 需另取 200 µL

样品稀释液至另一 1.5 mL 离心管中, 加入 100 µL β-半乳糖

苷酶和淀粉葡萄糖苷酶混合液, 涡旋混匀后置于 60℃±2℃

水浴锅中 60 min±2 min, 取出混匀放至室温。 

1.7.4   样品衍生 

向酶解后样品溶液中加入 100 µL 昆布三糖内标溶液, 

涡旋混匀后移取 100 µL 上述溶液于 2.0 mL 离心管中, 

加入 100 µL 衍生溶液, 涡旋混匀后置于 65℃±2℃水浴

锅中加热 60 min±5 min。取出后涡旋, 转移至 2~8℃冰

箱冷藏 5 min 后取出。向离心管中加入 1000 µL 乙腈:水

(1:3, V:V)稀释液, 涡旋混匀, 于 10000×g 下离心 5 min。

上清液用于上机分析。 

每个酶解后样品均重复此操作。 

1.8  仪器检测 

1.8.1  色谱条件 

流动相 A: 水(50 mmol/L 甲酸铵, pH 4.4); 流动相 B: 乙

腈; 色谱柱: ACQUITY UPLC BEH Glycan (150 mm×2.1 mm, 

1.7 µm); 柱温: 60℃(测定羊乳基产品时, 选择 75℃); 进样

体积: 2 μL; 色谱负载泵流速: 0.5 mL/min; 色谱梯度洗脱

程序: 0~4.0 min, B 维持在 90.0%; 4.0~38.0 min, B 从 90.0%

降低至 80.1%; 38.0~38.5 min, B 从 80.1%减至 20.0%; 

38.5~41.5 min, B 维持在 20.0%; 41.5~42.0 min, B 从 20.0%

升至 90.0%; 42.0~52.0 min, B 维持 90.0%不变。 

注 : 羊乳基奶粉样品的柱温需调节至 75℃以得到

HMOs 与基质中干扰峰更好的分离。 

1.8.2  检测器条件 

荧光检测器: 激发波长 330 nm; 发射波长 420 nm; 灵敏

度 7。 

1.8.3  结果计算 

检测结果通过公式(1)计算可得:  

 C=

sple

sple

sple

os
( )

IS 1
× ×

A

A V

S m F
   (1) 

式中 , S 为标准曲线斜率 (曲线纵坐标为标准品溶液中

HMOs 色谱峰面积与内标物质峰面积比值);  

Aossple 为样品溶液中待分析物色谱峰面积;  

AISsple 为样品溶液中内标物质(昆布三糖)色谱峰面积;  

V 为样品溶液稀释后体积(50 mL);  

F为单位转换系数(10), 由 µg/g单位换算至 mg/100 g

单位;  

msple 样品质量(g)。 

1.9  数据处理 

本方法下产生的全部数据, 包括标准品工作溶液以

及样品溶液的谱图积分和结果计算, 均通过赛默飞色谱软

件完成。 

2  结果与分析 

2.1  线性范围 

据各地区 HMOs 批准使用量以及其在不同品牌和阶

段婴幼儿配方食品中添加量调研设计 HMOs标准品溶液浓

度范围(如表 4), 以覆盖实际产品检测需求。结果显示, 每

个 HMO 在对应浓度范围内的色谱峰响应良好, 标准曲线

线性相关系数 r2 处于 0.9992~1.0000 范围内, 可重复性高。

因此, 该方法条件下的标准品工作溶液产生的标准曲线可

用于支持样品检测。 

2.2  定量限 

各 HMO 定量限目前参考线性范围最低点。因该方法

中的各 HMO 线性范围最低点(即表 4 中混合工作溶液浓度

水平 1)普遍低于市售相关产品中各 HMO 的添加量, 且部

分 HMOs(例如 3’-SL 和 6’-SL)普遍存在于基质本身。 
 

表 4  HMOs 混合工作溶液浓度以及标准曲线的 r2 
Table 4  Concentration of HMOs mixed working solution and r2 of standard curve 

混合工作 

溶液 

HMOs/(mg/100 g powder) 

2’-FL 3-FL DFL LNT LNnT 3’-SL 6’-SL 

1 20.0 18.3 7.6 16.4 16.3 7.2 8.0 

2 249.6 229.2 75.8 164.4 162.8 71.9 79.5 

3 499.1 458.5 151.7 328.8 325.7 143.9 159.1 

4 748.7 687.7 227.5 493.1 488.5 215.8 238.6 

5 998.3 916.9 303.4 657.5 651.3 287.7 318.1 

6 1247.9 1146.2 455.1 821.9 814.2 431.6 477.2 

r2 重复 1 1.0000 0.9999 0.9992 1.0000 1.0000 1.0000 0.9999 

r2 重复 2 0.9995 0.9997 0.9994 0.9995 0.9998 0.9995 0.9997 

r2 重复 3 0.9995 0.9997 0.9993 0.9997 0.9996 0.9997 0.9998 
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2.3  准确度和精密度 

方法准确度由经典的添加回收方式衡量。本方法考虑

几种不同的婴幼儿配方食品基质, 包括豆乳基、牛乳基、牛

乳基部分及深度水解配方、羊乳基, 且牛乳基作为最广泛应

用的基质, 包括含低聚半乳糖及不含低聚半乳糖配方。在不

同基质中参考 1 段配方食品中常见各 HMO 添加水平(表 5)

进行添加, 在不同时间重复 12 次。样品分析检测结果显示, 

各 HMO 平均回收率处于范围 91%~110%, RSDs 低于 3%, 

满足美国官方分析化学师协会 (Association of Analytical 

Communities, AOAC)发表的分析方法对该指标的要求。 

2.4  实际样品分析 

对 9 款市售婴幼儿配方食品进行检测, 样品包括含低

聚半乳糖和不含低聚半乳糖的牛乳基配方食品以及牛乳基

部分及深度水解配方 , 覆盖不同种类及含量的 HMOs 

(3-FL 除外)。每个样品均进行平行实验 2 次, 分析结果与

标签值比对。图 2 结果显示, 采用该方法的检测结果与标

签值十分相近或因基质本身含有该分析物而使得检测结果

高于标签值, 证明此方法适用于样品检测。 

 
表 5  不同基质中 HMOs 的平均回收率及相对标准偏差(%) 

Table 5  Average recoveries and relative standard deviations of HMOs in different matrices (%) 

名称 
豆乳基 

牛乳基 

(含低聚半乳糖) 

牛乳基部分水解 

(不含低聚半乳糖) 

牛乳基深度水解 

(不含低聚半乳糖) 
羊乳基 

回收率 RSDs 回收率 RSDs 回收率 RSDs 回收率 RSDs 回收率 RSDs

2’-FL 103 1 100 1 101 1 103 0 100 1 

3-FL 99 1 94 1 97 1 97 1 94 2 

DFL 93 1 104 2 93 1 95 0 95 2 

LNT 96 2 105 2 93 1 94 1 92 1 

LNnT 93 1 91 1 93 1 94 0 93 1 

3’-SL 110 1 107 2 109 1 108 1 106 1 

6’-SL 92 2 105 1 92 1 93 1 92 2 

注: 相对标准偏差(relative standard deviations, RSDs)。 

 

 

 
 

注: 9个样品中A样与B样分别代表2次平行实验样品。 

图2  HMOs检测值与标签值比值 

Fig.2  Ratio of HMOs detection value to label value 
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注: 9个样品中A样与B样分别代表2次平行实验样品。 

图2(续)  HMOs检测值与标签值比值 

Fig.2  Comparion of tested values and label claims for HMOs 
 

3  结  论 

本研究通过对婴幼儿配方食品样品溶液进行酶解去

除 HMOs 干扰物后, 对 HMOs 衍生使其标记有荧光基团, 

最终采用 HPLC-FLD 实现对婴幼儿配方食品中 7 种 HMOs

准确且灵敏的定量检测, 并通过线性范围、准确度和精密

度以及实际样品分析多个维度对方法的适用性进行评估, 

结果显示该方法对实现目标检测具有良好优势。该方法可

为婴幼儿配方奶粉中 HMO 的添加声称值提供科学检测结

果和依据。 
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