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摘要：创伤性出血是临床面临的主要挑战之一，亟需开发兼具高效止血性能与良好生物安全性的新型

材料。基于茯苓碱溶性多糖 (PCAP)作为 β-葡聚糖的药用与成胶潜力，本研究以常被废弃的天然多糖

PCAP为原料，采用冷冻干燥技术制备了 PCAP质量浓度梯度为 10~100 g/L的系列海绵，并根据其形态

完整性确定了 50~100 g/L为可成型的有效质量浓度。扫描电子显微镜 (SEM)图像显示 PCAP海绵呈现

三维多孔结构；物理性能测试证明其具有良好的吸水能力、保水率和水蒸气透过率。体外凝血与溶血实

验证实 PCAP海绵具有显著的促凝血活性和优异的血液相容性。小鼠断尾和肝脏切口模型的体内止血

评价结果显示，质量浓度为 70 g/L的 PCAP海绵止血效果最优。活化部分凝血活酶时间 (APTT)与凝血

酶原时间 (PT)实验结果显示，PCAP海绵可延长APTT，缩短 PT，提示其可能同时影响内源性及外源性

凝血途径。组织病理学检查未发现明显的炎症反应，说明其组织相容性良好。上述结果表明，PCAP海

绵在止血性能、理化特性及生物相容性方面均表现出良好的综合性能，展现出作为天然多糖基止血海绵

敷料的潜在应用价值，为开发绿色安全的止血敷料提供了新策略。
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Abstract: Traumatic hemorrhage remains a major clinical challenge, underscoring the urgent need for the 
development of novel materials that combine excellent hemostatic efficacy with good biosafety. Based on 
the medicinal potential of Poria cocos alkali-soluble polysaccharide (PCAP) and its gelation potential as a 
β-glucan, this study utilized the commonly discarded natural polysaccharide PCAP as the raw material to 
prepare a series of sponges with PCAP concentration gradients of 10–100 g/L via freeze-drying. Based on 
morphological integrity, 50–100 g/L was identified as the effective formable concentration range. Scanning 
electron microscopy (SEM) images revealed that the PCAP sponges exhibited a three-dimensional porous 
structure, while physical performance tests demonstrated favorable water absorption capacity, water 
retention rate, and water vapor transmission rate. In vitro coagulation and hemolysis experiments confirmed 
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无法控制的出血是创伤、外科手术及多种临

床场景中导致死亡的主要原因，尤其是严重创伤

后的失血性休克，往往直接危及生命 [1,2]。因此，

迅速、有效地控制出血对于降低死亡率、改善患

者预后具有至关重要的意义。目前临床应用的止

血材料虽然有明显的止血作用，但也存在一定的

局限性，例如，胶原敷料的组织附着力较差 [3]；多

孔沸石吸收血液中的水分后会释放热量，可能导

致伤口炎症 [4]。因此，开发生物相容性好且具备

生物活性功能的新型高效止血材料对创伤救治与

外科材料的开发具有重要的应用价值。

天然多糖凭借其优异的生物相容性、可控的

生物降解性以及固有的生物活性，在止血材料领

域备受关注，常被用作构建功能性止血剂的关键

基质材料 [5~7]。其中，β-葡聚糖因其良好的促凝

血性能与组织相容性，已被广泛用于开发局部

止血水凝胶 [8]。茯苓多糖是从传统药用真菌茯

苓中提取的天然高分子多糖，按照提取方式，可

分为茯苓水溶性多糖 (Poria cocos water-soluble 
polysaccharide，PCWP)与茯苓碱溶性多糖 (Poria 
cocos alkali-soluble polysaccharide，PCAP)。PCAP
作为一种β-葡聚糖，约占茯苓多糖总量的 80%，

但在传统提取工艺中因其不溶于水常被视为废弃

物 [9]。其分子链富含羟基，可通过物理或化学交

联形成具有三维网络结构的水凝胶，这为构建止

血海绵材料奠定了理论基础 [10,11]。然而现有研究

多集中于其抗癌、免疫调节等生物活性，或限于

提取与基础表征阶段，对其在功能性止血材料方

面的应用仍属空白 [9]。

基于PCAP作为一种β-葡聚糖所具有的凝胶

特性，并考虑到其作为废弃资源再利用的价值，选

用PCAP为原料，构建了一种新型快速止血海绵。

通过冷冻干燥技术制备了质量浓度为10~100 g/L
的PCAP海绵，并依据宏观形态完整性筛选出质

量浓度为50~100 g/L的海绵样品进行后续系统表

征与性能评价。测定其吸水率、保水性、孔隙率及

水蒸气透过率等关键理化指标，以评估其作为伤

口敷料的基础功能。通过体外凝血实验、小鼠断

尾及肝脏切口模型评价其止血性能，并结合溶血

实验与组织病理学分析，系统考察材料的血液相

容性与组织安全性。本研究旨在系统评估PCAP
海绵的综合性能，以期为开发高效、安全的天然

多糖基止血材料提供新的实验依据。

1　实验部分

1.1　试剂与仪器

茯苓采自湖北省黄冈市英山县石头咀镇，经

湖北中医药大学叶晓川鉴定为合格药材。冰醋酸

(分析纯 )、氢氧化钠 (分析纯 )和无水乙醇 (分析纯 )
购自国药集团化学试剂有限公司。组织固定液、

磷酸盐缓冲液 (PBS，pH=7.4)、苏木素–伊红染色

液、柠檬酸钠抗凝管购自武汉塞维尔生物科技有

限公司。医用纱布购自武汉新塔医疗科技有限公

司。脱脂棉球购自山东邦盾医疗科技有限公司。

活化部分凝血活酶时间测定试剂盒和凝血酶原时

间测定试剂盒由北京索莱宝科技有限公司提供。

the significant pro-coagulant activity and excellent hemocompatibility of the PCAP sponges. In vivo 
hemostatic performance evaluated using mouse tail amputation and liver incision models indicated optimal 
hemostatic efficacy at a PCAP concentration of 70 g/L. Activated partial thromboplastin time (APTT) and 
prothrombin time (PT) assay indicated that PCAP sponges prolonged APTT and shortened PT, suggesting 
a dual modulatory effect on both the intrinsic and extrinsic coagulation pathways. Histopathological 
analysis revealed no significant inflammatory response, indicating good tissue compatibility. These results 
demonstrate that PCAP-based sponges exhibit favorable comprehensive properties in terms of hemostatic 
performance, physicochemical characteristics, and biocompatibility. They show potential application value 
as a natural polysaccharide-based hemostatic sponge dressing, providing a new strategy for developing 
green and safe hemostatic dressings.
Keywords: Poria cocos alkali-soluble polysaccharide; Hemostasis; Sponge; Natural polysaccharide
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LC-18N-50D冷冻干燥机 (湖南力辰 )，SU8060
扫描电子显微镜 (日本Hitachi公司 )，VERTEX 70
傅里叶变换红外光谱仪 (德国Bruker)，F50酶标仪

(Tecan)，XSP300C光学显微镜 (上海比目 )。
新西兰兔 (2.0~2.5 kg)和昆明小鼠 (雄性，22~ 

24 g)购自湖南斯莱克景达实验动物有限公司。

1.2　PCAP的提取

PCAP参照文献中的方法 [11]进行提取，将干

燥的茯苓药渣按料液比1:16 (g/mL)加入0.6 mol/L 
NaOH溶液中，室温条件下以700 r/min搅拌提取

1 h。随后于3500 r/min离心15 min，弃去沉淀，收

集上清液。用质量分数20%的HCl溶液调节上清

液的pH值至7，静置1 h。所得沉淀经蒸馏水多次

洗涤以除去水溶性杂质与盐分，最后经冷冻干燥

获得PCAP。
1.3　PCAP海绵的制备

将PCAP粉末溶解于0.5 mol/L NaOH水溶液

中，制备质量浓度为10~100 g/L、以10 g/L递增的

系列PCAP溶液。取各质量浓度的PCAP溶液各 
500 μL移至48孔板中，于−80 ℃预冻2 h以确保

完全凝固。将样品冷冻干燥 24 h后，将PCAP骨

架浸入 500 μL体积分数2%的冰醋酸中，于4 ℃
下交联12 h，交联完成后再次冷冻干燥24 h，即得

PCAP海绵。

1.4　PCAP海绵的形态与结构表征

用导电胶将PCAP海绵样品固定于样品台上，

喷金后使用扫描电子显微镜 (SEM)观察其微观形

貌。设定加速电压为30 kV。通过 Image-J软件测

量其对应的孔径。

采用衰减全反射法，测定PCAP海绵在400~ 
4000 cm−1范围内的红外吸收光谱。

1.5　PCAP海绵的物理性能测试

1.5.1　PCAP海绵的吸水性能测试

通过将冻干的PCAP海绵浸入去离子水中直

至平衡来测定其吸水能力。记录干燥样品的初始

质量为m0(g)。浸泡后，取出水合海绵，用滤纸吸

干表面水分后称重为m1(g)。按下式计算吸水率

(n=3)：
吸水率 (%) = [(m1 − m0)/m0]×100% (1)

1.5.2　PCAP海绵的保水性能测试

将完全溶胀的PCAP海绵置于恒温烘箱

((37±1) ℃)中，在预定时间点 (0.5、1、2、4、6、8、
10和12 h)称量样品以记录质量变化来评估其保

水能力。以m0代表初始湿重，mt代表t时刻的质量，

按下式计算保水率 (n=3)：
保水率 (%) = (mt/m0)×100% (2)

1.5.3　PCAP海绵的孔隙率测定

采用乙醇置换法测定多孔材料的孔隙率 [7]。

先准确称量干燥PCAP海绵样品的质量为ms。再

向已知质量的烧杯中加满无水乙醇并称重得m1。

取出部分乙醇后，将样品浸入烧杯中并进行超声

处理以去除截留空气。然后向烧杯中重新加满乙

醇并称重得m2。最后，取出在乙醇中饱和的样品，

称量烧杯与剩余乙醇的质量得m3。按下式计算孔

隙率 (n=3)：
孔隙率(%) = [(m2 − m3 − ms)/(m1 − m3)] × 100% (3)

1.5.4　PCAP海绵的水蒸气透过率测定

采用称重法测定海绵材料的水蒸气透过

率 (WVTR)。将冻干的PCAP海绵牢固密封在

盛有去离子水的圆柱形容器口部，并以未密封

容器作为空白对照。所有装置置于恒温恒湿箱

((37±1) ℃，相对湿度40%)中24 h。使用分析天平

测量质量变化。按式 (4)计算TWV (n=3)：
TWV = (m0 − m1)/(S × t) (4)

式中，TWV为WVTR (g/(m2·d))，S为有效渗透面积

(m2)，m0和m1分别为初始和最终质量 (g)，t为测试

持续时间 (天 )。
1.6　PCAP海绵的体外止血性能测试

采用凝血指数 (BCI)定量评价PCAP海绵的

体外凝血性能，BCI值越低，表明材料促凝血能力

越强 [12,13]。采集新鲜兔全血，按体积比 9:1与柠

檬酸钠溶液抗凝剂混合制备抗凝兔血。实验设空

白对照组和50~100 g/L的PCAP海绵样品组。将

10 mg PCAP海绵样品置于 15 mL离心管中，在

37 ℃平衡5 min。再向每个样品中加入0.1 mL抗

凝兔血后，立即加入30 μL 0.15 mol/L CaCl2溶液

以启动凝血。在37 ℃孵育4 min后，加入10 mL
去离子水，轻摇1 min。收集上清液，使用酶标仪

测量其在540 nm处的吸光度。空白对照组除不

加PCAP海绵外，其余步骤与PCAP海绵样品组相

同。按式 (5)进行计算 (n=3)：
IBC = (A样品/A对照)×100% (5)

式中，IBC为凝血指数 (BCI)；A样品和A对照分别代表

PCAP海绵样品组和空白对照组的吸光度值。

1.7　PCAP海绵的体内止血性能测试

所有动物实验均按照湖北省疾病预防控制



956 高 分 子 通 报 2026 年

中心机构动物护理和使用委员会批准的方案进

行 (批准号：安评中心动 (福 )第20254-10404号 )。
动物在标准实验室条件下饲养，自由获取食物和

水。取昆明小鼠27只随机分成9组，设置医用纱

布、脱脂棉球和空白 3个对照组以及 50~100 g/L
的PCAP海绵实验组。将小鼠麻醉后固定于手术

台上，尾下放置预先称重的滤纸以收集血液。使

用无菌手术剪在尾中部横断以制造伤口。出血开

始后，立即用止血材料覆盖伤口并施加恒定轻柔

压力。记录应用止血材料到完全停止出血的时

间，即为止血时间；实验前后滤纸的质量差即为

失血量。

另取昆明小鼠27只随机分成9组，设置医用纱

布、脱脂棉球和空白3个对照组，以及50~100 g/L 
的PCAP海绵实验组。将小鼠仰卧位固定，行开

腹手术。小心暴露肝脏，目标肝叶下方放置预先

称重的无菌滤纸。在肝表面作长度 1 cm，深度

2 mm的切口后，立即用止血材料加压覆盖。通过

称量滤纸质量差以确定失血量，测量从敷料应用

到出血完全停止的止血时间。

1.8　PCAP海绵的生物相容性测试

1.8.1　PCAP海绵的溶血率测定

溶血率测定参照Chen等 [14]的方法。将20 mg 
PCAP海绵样品浸入 9 mL磷酸盐缓冲液 (PBS； 
0.01 mol/L，pH=7.4)中，在37 ℃孵育24 h以获得

样品浸提液。采集新鲜兔全血，按体积比9:1与柠

檬酸钠溶液抗凝剂混合制备抗凝兔血。随后，将

1 mL浸提液与200 μL新鲜抗凝兔血混合，37 ℃
孵育1 h后，以3000 r/min离心5 min收集上清液。

以PBS作为阴性对照样品，去离子水作为阳性对

照样品。使用酶标仪测量上清液在 545 nm处的

吸光度。A样品、A阴性和A阳性分别代表PCAP海绵

样品、阴性对照和阳性对照的吸光度值。按下式

计算溶血率 (n=3)：
溶血率 = [(A样品 − A阴性)/(A阳性 − A阴性)] × 100% (6)

1.8.2　PCAP海绵与红细胞作用

采用扫描电子显微镜 (SEM)表征红细胞与

PCAP海绵之间的生物黏附作用 [15]。将PCAP海

绵样品与抗凝兔血在 37 ℃孵育 10 min以模拟

生理条件下细胞–材料的相互作用。孵育后，用

磷酸盐缓冲液 (PBS；0.01 mol/L，pH=7.4；每次

5 min)冲洗标本3次以去除未黏附细胞。将样品

用组织固定液在4 ℃固定12 h以保存细胞形态。

固定后的样品随后通过乙醇梯度 (体积分数50%、

60%、75%和100%；每个浓度15 min)进行脱水，

用导电胶将脱水后样品固定于样品台上，喷金后

使用SEM观察。

1.8.3　PCAP海绵的组织相容性

参照Sun等 [16]的方法，在小鼠肝脏切口止血

实验完成后3 h内收集肝组织。用PBS冲洗肝组

织，并在4 ℃下用组织固定液固定过夜后，依次

通过体积分数 70%、80%、90%、95%和 100%的

乙醇进行脱水处理，随后石蜡包埋。切片制备及

苏木素–伊红染色均按照标准组织学流程进行。

在光学显微镜下观察组织学切片并进行形态学 
分析。

1.9　PCAP海绵的APTT与PT测试

参照Ma等 [17]的方法，通过测定活化部分凝

血活酶时间 (APTT)和凝血酶原时间 (PT)来评估

PCAP海绵对内源性和外源性凝血途径的影响。

采集新鲜兔全血，按体积比9:1与柠檬酸钠溶液抗

凝剂混合制备抗凝兔血。将抗凝兔血以3000 r/min 
离心15 min以收集上层血浆。以不加PCAP海绵

的空白血浆为空白对照组。

将5.0 mg PCAP海绵与100 μL 血浆和100 μL 
APTT试剂混合，37 ℃孵育5 min，然后加入100 μL  
25 mmol/L CaCl2溶液并立即开始计时，以出现纤

维蛋白丝为终点，记录所需时间，即为活化部分

凝血活酶时间 (APTT)。
另取100 μL血浆与5.0 mg PCAP海绵在37 ℃ 

预热5 min，然后加入100 μL PT试剂引发凝血，同

时开始计时，记录至血浆凝固所需时间，即为凝

血酶原时间 (PT)。
1.10　统计分析

所有数据以平均值±标准差表示，采用单

因素方差分析 (One-way ANOVA)或非参数检验

(Mann-Whitney)进行分析。所有统计分析均基

于至少 3次独立重复实验。*p<0.05，**p<0.01，
***p<0.001，ns表示无显著差异。

2　结果与讨论

2.1　PCAP海绵的制备与形态结构表征

为筛选出具有一定自支撑性的止血海绵，评

估了PCAP质量浓度对海绵成型能力的影响。采

用冷冻干燥技术制备了PCAP质量浓度梯度为

10、20、30、40、50、60、70、80、90和100 g/L的系
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列海绵样品。宏观形态观察结果表明，当PCAP
质量浓度低于50 g/L时，样品无法形成自支撑的

固态海绵，冷冻干燥后呈碎末状；相比之下，当

PCAP质量浓度处于 50~100 g/L时，均可形成形

状规则、质地均匀且具有多孔特征的完整海绵 
(图1a)。因此，选取PCAP质量浓度在50~100 g/L
的海绵样品进行结构与性能表征。

采用SEM对PCAP海绵的微观形貌进行观

察。SEM图像如图 1(b)所示，50~100 g/L PCAP
海绵均呈现出相互连通的三维多孔结构，其孔壁

由片层状结构堆叠组成。其中，50~70 g/L PCAP
海绵的孔壁较薄、孔隙形状不规则，而80~100 g/L 
PCAP海绵则形成孔壁更厚、结构更为致密的多孔

网络。该变化可能与高质量浓度下PCAP分子链

间相互作用增强、交联网络更为紧密有关 [18]。为

定量分析其多孔结构，采用 Image-J软件对图1(b)
中各质量浓度PCAP海绵的SEM图像进行了孔径

统计分析。每张图像随机选取50个孔，测量其等

效直径。结果如表1所示，50~70 g/L PCAP海绵

的平均孔径较大 (66.34~109.64 μm)，孔径分布较

宽；随着PCAP质量浓度升高至80~100 g/L，平均

孔径减小至 29.21~48.86 μm，孔径分布变窄。孔

径分析结果与SEM图像中观察到的孔壁增厚、结

构致密化趋势一致，为后续构效关系分析提供了

定量基础。虽然上述孔径数据是基于SEM图像

统计，可能存在选区偏差，其精确数据有待通过压

汞法等方法进一步确证。但上述结果已表明，通

过调节PCAP的质量浓度，能够调控所得海绵的

宏观形态与微观结构，这为其液体吸收、渗透及与

血液成分相互作用等功能特性奠定了结构基础。

为探究PCAP粉末经制备过程转化为海绵后

的结构变化，并分析不同PCAP质量浓度对PCAP
海绵化学结构的影响，对PCAP粉末及海绵进行

了傅里叶变换红外光谱 (FTIR)分析。结果如图2 
所示，PCAP粉末与海绵均在约3200 cm−1处呈现

宽吸收峰，此现象可归因于样品中残余水分子的

O―H伸缩振动。在 2899.44 和 1029.50 cm−1 附

近的吸收峰，分别归属于糖环上C―H的伸缩振

动以及糖苷键C―O―C的不对称伸缩振动；而

891.82 cm−1处的特征峰则表明β-吡喃糖苷键构

型的存在 [19]。值得注意的是，PCAP海绵在约

1740 cm−1处典型的酯键C＝O伸缩振动区域未

观察到明显的吸收峰 [20]。而PCAP海绵光谱中

1555.67和1403.96 cm−1处出现的吸收峰，分别对

应制备过程中残留的醋酸根离子 (COO−)的不对

称与对称伸缩振动 [21]。以上光谱特征共同表明，

在本研究制备条件下PCAP由粉末形成海绵过程

中未发生显著的酯化反应，其主要化学骨架得以

图 1　(a)不同质量浓度的PCAP海绵的宏观形貌；(b)不同质量浓度的PCAP海绵的SEM图

Figure 1　Macroscopic appearance (a) and SEM images (b) of PCAP sponges with different mass concentrations
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PCAP sponge

80 g/L 
PCAP sponge
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90 g/L 
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保持。红外结果从化学结构层面说明，不同质量

浓度PCAP海绵在官能团组成与化学键类型上基

本一致，未发生因质量浓度变化导致的显著化学

结构改变。

2.2　PCAP海绵的物理性能表征

多孔材料的孔隙率直接影响其对渗出液

的吸收与创面气体交换能力，进而影响愈合过

程 [22~24]。为此，采用乙醇置换法测定了不同质量

浓度PCAP海绵的孔隙率。结果如图3(a)所示，孔

隙率随着PCAP质量浓度的升高呈现先降后升的

趋势，从 50 g/L PCAP海绵的 (89.81±7.40)%下降

到70 g/L PCAP海绵的 (85.42±6.25)%，当PCAP质
量浓度达到100 g/L时，海绵的孔隙率反而增大至

(92.16±4.83)%。结合表1的孔径结果分析，PCAP
质量浓度在50~70 g/L范围内时，虽然孔隙率略有

下降，但平均孔径较大 (66~110 μm)；而PCAP质

量浓度在80~100 g/L时，孔隙率虽增加，但孔径减

小 (29~49 μm)。这些变化趋势提示在 70~80 g/L
的PCAP质量浓度区间可能存在物理交联网络的

结构转变。SEM结果 (图1b)也证实了这一推测。

随着PCAP质量浓度从50 g/L增至100 g/L，海绵

孔壁逐渐增厚，结构也更加致密。这种结构变化

可能与分子链的交联密度有关，即在较低PCAP
质量浓度下，链间相互作用增强会压缩孔隙，导

致孔隙率下降；而当PCAP质量浓度较高时，增强

的骨架结构可能更有效地抵抗了其干燥收缩，从

而使孔隙率增加 [18,25]。孔隙率的结果表明，PCAP
质量浓度可通过调节分子链组装与交联网络强

度，进而影响PCAP海绵的微观结构及孔隙率，

这为通过PCAP质量浓度调控材料吸水性提供了

依据。

材料的液体吸收能力是衡量止血材料能否快

速浓缩血液成分与凝血因子的关键性能指标 [26]。

因此通过测定PCAP海绵的吸水率以评估其液体

吸收能力。结果如图3(b)所示，PCAP海绵表现出

良好的吸水能力，吸水率在648.59%至827.96%之

间，且显示出明显的质量浓度依赖性，在PCAP质
量浓度为70 g/L时达到峰值 (827.96±23.05)%，当

质量浓度升至100 g/L时下降至 (648.59±24.17)%。

这可能与PCAP海绵的孔隙率及微观结构有关。

50~70 g/L PCAP海绵虽然孔隙率有所下降，但开

放的孔道网络仍有利于液体快速渗入与留存，而

80~100 g/L PCAP海绵，尽管孔隙率小幅增加，但

孔壁增厚、孔道结构趋于致密，反而可能限制了

液体的浸润与扩散 [27,28]。因此，PCAP海绵的吸

水性能并非由孔隙率单一决定，而是孔道结构、

孔径分布、孔壁厚度及连通性等因素共同作用的

结果。这一特性使其能够有效吸收并容纳血液，

通过物理方式富集凝血成分，促进血凝块的形成，

从而提升止血效率 [29]。

良好的保水性有助于保持创面湿润、促进细

胞迁移并减少结痂 [30]。为评估PCAP海绵维持

湿性愈合环境的能力，测定了其保水率。结果如

图 3(c)所示，PCAP海绵在 12 h后保水率仍高于

70%，表明其具有良好的保湿能力。各质量浓度

PCAP海绵的保水率随时间延长呈逐渐下降趋势，

这表明水分逐渐散失。其中，70 g/L PCAP海绵

在12 h时的保水率最高，达到 (74.19±6.58)%。且

质量浓度 60~90 g/L的PCAP海绵的保水率差异

很小，表明在该质量浓度区间内PCAP海绵形成

了稳定的三维网络结构，有利于水分保持。相比

之下，50 g/L与100 g/L的PCAP海绵的保水率略

表1　不同质量浓度PCAP海绵截面的孔径

Table 1　The pore diameters of PCAP sponges of different 
mass concentrations

组别 平均孔径 (μm) 孔径范围 (μm)

50 g/L PCAP sponge 66.34±19.56 33.37~96.54

60 g/L PCAP sponge 73.83±19.35 41.9~101.69

70 g/L PCAP sponge 109.64±22.08 68.85~147.68

80 g/L PCAP sponge 48.86±9.06 34.34~66.24

90 g/L PCAP sponge 37.98±11.42 20.29~61.79

100 g/L PCAP sponge 29.21±7.48 18.22~44.06

图 2　不同质量浓度PCAP海绵的红外图谱

Figure 2　FTIR spectra of PCAP sponges with different 
concentrations
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低，可能与其交联网络强度与孔隙结构的差异有

关。50 g/L PCAP海绵的交联强度较弱、孔隙连

通性高，水分易挥发；而100 g/L PCAP海绵的交

联强度较强、结构致密，则可能限制了亲水基团

对水分的吸附与保留。PCAP海绵优异的保水能

力可能是由于PCAP分子链上富含羟基等亲水基

团，可通过氢键作用束缚水分子，同时PCAP海绵

内部相互连通的多孔结构通过毛细作用力滞留水

分，二者协同作用提升了水分的保持能力 [19]。保

水率结果表明，通过调控PCAP质量浓度可获得

具有稳定三维网络及保水性能适宜的海绵材料，

这为其作为伤口敷料维持长效湿性愈合环境提供

了条件基础。

为保障创面的气体交换并防止积液，理想的

伤口敷料需具备适宜的水蒸气透过率 (WVTR)。
根据YY/T 1627—2018《急性创面用敷贴、创贴通

用要求》，医用敷料WVTR应不低于500 g/m2/day。 
PCAP海绵的WVTR测试结果如图 3(d)所示，所

有PCAP海绵WVTR值均超过 500 g/(m2·d)，在

643.43至 745.60 g/(m2·d)之间。随着PCAP质量

浓度从50 g/L增加至100 g/L，WVTR整体呈逐渐

下降趋势。其中 50~80 g/L PCAP海绵的WVTR
相对较高 (726.74~745.60 g/(m2·d))，波动较小。

而当PCAP质量浓度升高至90 g/L和100 g/L时，

WVTR分别下降至 666.75与 643.43 g/(m2·d)。这

种趋势可能与PCAP海绵微观结构的变化有关，

PCAP质量浓度较低 (50~80 g/L)时，PCAP海绵内

部形成孔隙连通性较好的多孔网络，有利于水蒸

气扩散；而当质量浓度进一步升高 (90~100 g/L)
时，孔壁增厚、结构更致密，从而限制了水蒸气的

透过。WVTR结果表明，PCAP海绵具备良好的

透气性能，能够满足临床对伤口敷料基础透气功

能的要求，为其维持创面的愈合环境提供了又一

重保障。

2.3　PCAP海绵的体外止血性能

为了评估PCAP海绵的止血能力，测定其

图 3　不同质量浓度PCAP海绵的(a)孔隙率，(b)吸水性，(c)保水率，(d)水蒸气透过率

Figure 3　(a) Porosity, (b) water absorption capacity, (c) water retention rate, and (d) water vapor transmission rate of PCAP 
sponges with different mass concentrations
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凝血指数 (BCI)。通常，BCI值越低，表明凝血

性能越好。PCAP海绵的BCI值结果如图 4 所

示，PCAP海绵的BCI值随质量浓度升高呈现

非直线下降趋势，50 g/L PCAP海绵的BCI值为

(16.73±0.41)%，显著高于其余所有质量浓度PCAP
海绵 (p<0.001)。当PCAP质量浓度升至60 g/L时， 
BCI骤降至 (13.66±0.20)%。而 70 g/L PCAP海绵

的BCI值上升至 (14.61±0.41)%，显著高于60、90、
100 g/L PCAP海绵 (p<0.001)，但与80 g/L PCAP海
绵的(13.66±0.54)%无显著差异(p>0.05)。PCAP质
量浓度自70 g/L升至100 g/L后，BCI值再次下降

至 (13.19±0.20)%。100 g/L PCAP海绵的BCI值为

最低，但未显著低于80、90 g/L PCAP海绵。与脱

脂棉球 (32.98±0.20)%和医用纱布 (30.39±1.62)% 
相 比，所 有PCAP海 绵 的BCI值 均 显 著 降 低

(p<0.001)。虽然体外凝血实验中未将其与商业化

止血海绵进行横向对比，但上述结果已表明PCAP
海绵具有一定的体外促凝作用，且促凝活性并非

随质量浓度单调递增，BCI值的波动可能与较高

质量浓度下PCAP海绵形成的网络结构更为致密

和稳定有关，该结构有助于更有效地富集血液成

分并激活凝血过程 [31]。

2.4　PCAP海绵的体内止血性能

采用小鼠断尾与肝脏切口2种体内模型，评

价了PCAP海绵对不同类型创伤的止血效果。通

过断尾模型模拟体表浅表创伤性出血 [32]，PCAP
海绵的小鼠断尾止血实验结果如图 5(a)~5(c)所
示，与空白对照组、医用纱布和脱脂棉球相比，各

质量浓度的PCAP海绵均能显著缩短止血时间并

减少失血量。止血效率随PCAP质量浓度的升高

呈现先增强后略减的趋势。其中70 g/L PCAP海
绵的止血效果最佳，其止血时间 (66.29±3.73) s较
空白对照组缩短约45%，失血量 (0.0139±0.0024) g
减少约90%。这种现象表明，止血性能并非随质

量浓度增加而持续提升，而是存在一个最优质量

浓度。

为进一步评估PCAP海绵对富含血管、收缩

性差的内脏器官出血的止血能力，建立了小鼠肝

图 4　不同质量浓度 PCAP 海绵的凝血指数(*p<0.05，
**p<0.01，***p<0.001)
Figure 4　Blood clotting index (BCI) of PCAP sponges with 
different concentrations (*p< 0.05, **p< 0.01, ***p< 0.001)
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脏切口模型 [33]。PCAP海绵的小鼠肝切口止血

实验结果如图 5(d)~5(f)所示，PCAP海绵同样表

现出良好的止血效果，且同样观察到止血效率随

质量浓度变化先增后减。70 g/L PCAP海绵效果

同样最为突出，止血时间 (27.19±2.43) s与失血量

(0.0597±0.0052) g均显著低于医用纱布与脱脂棉

球对照组。这一整体趋势与断尾模型的结果一致，

进一步表明PCAP海绵的止血性能并非随质量浓

度增加而线性提升，而是存在一个最佳的PCAP
质量浓度。其中，70 g/L PCAP海绵的止血性能最

佳，既能快速吸收血液、浓缩凝血成分，又能保持

良好的创面贴合与液体渗透。而当PCAP质量浓

度增至100 g/L时，止血时间延长至(33.68±5.24) s，
这可能是因为过于致密的网络结构限制了液体的

图 5　纱布、棉球和 PCAP 海绵在小鼠断尾及肝脏切口模型中的体内止血性能评价：(a)断尾模型止血时间；(b)断尾模型

失血量；(c)断尾伤口代表性图像；(d)肝脏切口模型止血时间；(e)肝脏切口模型失血量(*p<0.05，**p<0.01，***p<0.001)； 
(f )肝脏切口伤口代表性图像

Figure 5　In vivo hemostatic performance evaluation of gauze, cotton ball, and PCAP sponge in mouse tail amputation and 
liver incision models: (a) Hemostasis time and (b) blood loss in the tail amputation model; (c) Representative images of tail 
amputation wounds; (d) Hemostasis time and (e) blood loss in the liver incision model (*p<0.05, **p<0.01, ***p<0.001);  
(f ) Representative images of liver incision wounds
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快速渗透与材料的有效贴合，从而导致止血效率

略有下降 [27,28]。综上，PCAP海绵有效的止血性

能与其结构密切相关，其中70 g/L PCAP海绵的止

血效果最佳。

2.5　PCAP海绵的生物相容性

溶血率是评估止血材料生物相容性的关键指

标之一 [14]。对PCAP海绵进行了体外溶血试验，

以评估其血液相容性。结果如图6(a)所示，所有

PCAP海绵的溶血率均低于5%，符合生物医用材

料的临床许可要求 (低于5%)。溶血率实验结果

表明PCAP海绵具有可靠的血液相容性。

为了在微观层面观察PCAP海绵与血液成分

的相互作用，将PCAP海绵与血液共孵育后，利用

SEM进行观察 [17]。结果如图6(b)所示，红细胞在

材料表面黏附与聚集。并且黏附的红细胞大多保

持了其典型的双凹圆盘形态，未观察到明显的细

胞膜破裂或损伤。这表明PCAP海绵对红细胞具

有良好的相容性。虽然黏附密度未表现显著的差

异，但这种细胞聚集现象可能为初期止血栓的形

成提供物理框架，从而加速凝血反应 [22,34]。

为进一步评估PCAP海绵的体内组织相容

性 [8]，收集肝脏止血实验后的肝组织进行H&E
染色，结果如图 6(c)所示。显微镜下观察显示，

PCAP海绵处理的肝组织与空白对照组之间无结

构差异。肝细胞索排列有序，结构清晰，未见明

显的水肿、空泡变性、坏死或异常凋亡。同时，组

织切片中未见显著的炎症细胞浸润。上述组织形

态学观察结果提示，PCAP海绵在应用部位未引
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发明显的急性毒性或炎症反应，具备良好的组织

相容性。

2.6　PCAP海绵的APTT与PT测试

为初步探究PCAP海绵影响凝血过程的可

能途径，测定了其作用于血浆后的活化部分凝血

活酶时间 (APTT)与凝血酶原时间 (PT)。APTT
与PT分别主要反映内源性及外源性凝血途径

的状态。APTT结果如图 7(a)所示，在较低质

量浓度下APTT显著延长，50 g/L PCAP海绵为

(86.66±2.71) s，空白对照组为 (18.39±0.66) s，随着

PCAP质量浓度升高至 100 g/L，APTT逐渐降低

至接近空白对照水平。PT结果如图7(b)所示，PT
表现出质量浓度依赖性的缩短，从 50 g/L PCAP
海绵的 (23.06±1.52) s降至 100 g/L PCAP海绵的

(11.08±0.81) s，较空白对照组的 (25.96±0.27) s减
少了57.3%。PCAP海绵对两条凝血途径的影响

存在显著差异，对APTT的影响表现为由显著延

长恢复至正常，而对PT的影响则是持续的缩短趋

势。这种差异提示PCAP可能通过不同的方式，

分别作用于内源性与外源性凝血系统，从而影响

整体的凝血过程。

PCAP作为一种β-葡聚糖，其分子链富含

羟基，且在海绵制备过程中引入的醋酸根离子

(COO−)使其表面带有负电荷。这一化学特性为

解释上述凝血实验结果提供了结构基础。已有研

究表明，生物材料中的负电荷 (COO−)能够与凝血

因子 XII 中的正电荷氨基酸基团结合，进而激活

凝血的内在途径 [35]。PCAP海绵中的羧酸盐能通

过与血液中的二价阳离子 (如Ca2+)进行交联，形

成离子桥连，加速血小板的黏附与聚集，促进外

源性凝血级联反应 [36]。这与PT随PCAP质量浓

度增加而持续缩短的趋势相吻合。此外，PCAP
海绵的三维多孔结构可通过物理吸附作用快速浓

缩血液中的红细胞、血小板及凝血因子，为凝血

反应提供局部高浓度环境，从而协同增强整体止

血效果 [37]。综上所述，PCAP海绵对凝血途径的

调控是其表面化学特性 (负电荷 )与物理结构 (多
孔网络 )协同作用的结果。但PCAP海绵具体作

用的分子靶点及信号通路仍有待通过因子活性检

测及细胞模型验证等实验进一步验证。

图 6　(a)不同质量浓度的PCAP海绵的溶血试验图像及溶血率；(b)不同质量浓度PCAP海绵上红细胞黏附的SEM图像； 
(c)经PCAP海绵、纱布或棉球处理后的肝脏切片H&E染色

Figure 6　(a) Hemolysis assay images and hemolysis rates of sponges with different mass concentrations; (b) SEM images of 
erythrocyte adhesion on PCAP sponges with different mass concentrations; (c) H& E-stained liver sections after treatment with 
PCAP sponges, gauze, or cotton balls.
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3　结论

基于PCAP的药理活性及其作为β-葡聚糖

的凝胶特性，本研究成功开发了一种天然多糖

基止血海绵，并系统表征了其理化性能与止血

效果。采用冷冻干燥技术成功制备了质量浓度

为50~100 g/L的PCAP海绵。理化性能测试结果

显示，其具备适宜的吸水能力、保水率与水蒸气

透过性，能够满足伤口敷料对液体管理与气体交

换的基本需求。体外凝血实验及小鼠断尾、肝脏

切口模型的体内凝血实验结果表明，PCAP海绵

能显著提升止血效率，其中以70 g/L PCAP海绵

综合表现最优，其止血时间与失血量均显著低于

对照组，这与其较高吸水率 (827.96%)、适中孔隙

率 (85.42%)及最大平均孔径 (109.64 μm)密切相

关。PCAP海绵溶血率低，无明显炎症反应，证

实了其良好的生物安全性。APTT和PT实验提

示PCAP海绵具有调控内源及外源凝血途径的潜

力，但其具体靶点与机制仍需进一步研究。PCAP
海绵不仅止血性能优于传统敷料，更在生物安全

性与功能可拓展方面展现出优势，这为茯苓药渣

的再利用提供了一条新的可行路径，也为开发低

成本、高安全性的局部止血材料提供了新的候选 
方案。
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