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Introduce
改質柑橘果膠

(MCP)

絲膠蛋白 (Sericin)

Galectin-3 Actiation MCP Inhibition

Ligand

生物相容性 不具免疫抗原性

抗氧化活性

促進細胞黏附和增殖

保濕作用
具有大量極性基團
利於水凝膠形成

心肌梗塞

(myocardial 
infarction, MI)

MCP溶液

Sericin溶液 可注射水凝膠

M1+ S10, S20, S30, S40 M2+ S10, S20, S30, S40

M3+ S10, S20, S30, S40 M4+ S10, S20, S30, S40

圖二、不同濃度MCP/Ser(B50)水凝膠混合後1小時，
頻率掃描之儲存模量與損失模量。(A)MCP 1%+Ser
10, 20, 30, 40% (B)MCP 2%+Ser 10, 20, 30, 40% 
(C)MCP 3%+Ser 10, 20, 30, 40% (D)MCP 4%+Ser 10, 
20, 30, 40%

Results

抗氧化作用

抗發炎促進血管生成

抗血小板聚集與抗凝血

延緩心肌細胞凋亡抗粥狀動脈硬化

抗缺血性損傷

丹蔘酚酸B Salvianolic acid B

Sal B 溶液
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Frequency [Hz]

 M4S10 Storage Modulus  M4S10 Loss Modulus
 M4S20 Storage Modulus  M4S20 Loss Modulus
  M4S40 Storage Modulus  M4S40 Loss Modulus
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 M2S10 Storage Modulus  M2S10 Loss Modulus
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 M2S30 Storage Modulus   M2S30 Loss Modulus
 M2S40 Storage Modulus  M2S40 Loss Modulus 

G
'
&
G
'
'
[
P
a
]

Frequency [Hz]

 M3S10 Storage Modulus  M3S10 Loss Modulus
 M3S20 Storage Modulus  M3S20 Loss Modulus
 M3S30 Storage Modulus  M3S30 Loss Modulus
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Frequency [Hz]

 M1S10 storage Modulus  M1S10 Loss Modulus
 M1S20 Storage Modulus  M1S20 Loss Modulus
 M1S30 Storage Modulus  M1S30 Loss Modulus
 M1S40 Storage Modulus  M1S40 Loss Modulus

圖三、不同濃度MCP/Ser水凝膠混合後1小時，頻率掃描之儲存模量與損失模量。
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Frequency [Hz]
 M3S30 Mg0.5 Sal0 Storage Modulus  M3S30 Mg0.5 Sal0 Loss Modulus
 M3S30 Mg0.5 Sal0.1 Storage Modulus  M3S30 Mg0.5 Sal0.1 Loss Modulus
 M3S30 Mg0.5 Sal0.5 Storage Modulus  M3S30 Mg0.5 Sal0.5 Loss Modulus

圖四、M2S20/M3S30 +Mg0.5%+SalB0.1/0.5%水凝膠混合後1小時，頻率掃描之儲存模量與損失模量。

A B

C

D

圖五、M2S20/M3S30+Mg+SalB0.1/0.5%水凝膠混合
後1小時，加入2XPBS進行降解試驗(37°C, 9小時)。
(A)M2S20+SalB0.1+Mg0.01/0.05/0.1/0.5 
(B)M2S20+SalB0.5+Mg0.01/0.05/0.1/0.5
(C)M3S30+SalB0.1+Mg0.01/0.05/0.1/0.5
(D)M3S30+SalB0.5+Mg0.01/0.05/0.1/0.5

圖六、M2S20/M3S30+Mg0.5%+SalB0.1/0.5%水凝膠
混合後1小時，以19G針頭進行可注射性測試。
(A)M2S20+Mg0.5%+SalB 0.1%
(B)M2S20+Mg0.5%+SalB 0.5%
(C)M3S30+Mg0.5%+SalB 0.1%
(D)M3S30+Mg0.5%+SalB 0.5%

A B C D

Results and Discusion

Autoclave 常溫煮沸(Boil)

50 kDa
透析膜

A50 B50

1. 以兩種方式製備絲膠蛋白，再與MCP混合製備水凝膠，圖一(A50)只有M3S40、
M4S30、M4S40三組成功成膠，推測是Autoclave處理的壓力與溫度過高，導致絲膠
蛋白分子鏈過度降解。

2. B50 絲膠蛋白與MCP，以不同比例混合(MCP1%, 2%, 3%, 4%與Sericin10%, 20%, 
30%, 40%)，圖二顯示僅有M1S10 (MCP1%+Sericin10%)無法成膠，其餘比例皆成
功形成水凝膠，因此後續實驗選擇以常溫煮沸的方式萃取絲膠蛋白。

3. 將各比例MCP+Sericin水凝膠進行流變儀頻率掃描，圖三顯示所有組別的儲存模量
皆大於損失模量，表示為凝膠狀(彈性體)，且儲存模量隨著絲膠蛋白濃度上升而增
加，加入的絲膠蛋白濃度越多，膠體強度越強。

4. 將藥物Sal B加入水凝膠中，發現凝膠狀況變差，膠體偏向液態，因此加入Mg離子
進行配位，增加膠體強度，圖四也顯示M2S20/M3S30，在Mg0.5%時加入越多Sal B，
儲存模量下降越快，表示膠體強度越弱。

5. 圖五為水凝膠在PBS中降解的狀況(37°C, 2XPBS)，模擬水凝膠在人體中的降解狀
況，顯示各組水凝膠(M2S20/M3S30+SalB0.1/0.5%+Mg0.01/0.05/0.1/0.5)在9小時後
仍保持形狀，表示其在心臟可以保持一定時間裡的支撐性。

6. 圖六為可注射性測試，顯示各組水凝膠(M2S20/M3S30+Mg0.5%+SalB0.1/0.5%)可以
使用19G針頭注射而出，表示水凝膠可以利用注射的方式進行給藥，不須手術植入。

圖一、不同濃度MCP/Ser(A50)水凝膠混合後1小時，
頻率掃描之儲存模量與損失模量。(A)MCP 1%+Ser
10, 20, 30, 40% (B)MCP 2%+Ser 10, 20, 30, 40% 
(C)MCP 3%+Ser 10, 20, 30, 40% (D)MCP 4%+Ser 10, 
20, 30, 40%

M1+ S10, S20, S30, S40 M2+ S10, S20, S30, S40

M3+ S10, S20, S30, S40 M4+ S10, S20, S30, S40

7.5 g 柑橘果膠
+ 500ml純水 pH值調整 恆溫加熱攪拌

收集MCP粉末以酒精與丙酮
沉澱果膠固體調整pH值

至pH6.8

隔水加熱100°C，60分鐘
Autoclave 121°C，30分鐘

10000 rpm，20分鐘
並過濾去除雜質

蠶繭碎片
加入碳酸鈉溶液 真空凍乾

以50kDa透析

收集絲膠粉末

Study Design
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