
纳米技术在生物医学中的应用  

    纳米技术是指在0.1~100纳米的量度范围内，研究原子、分子的结构及相互作用并加以应用的技术[1]。

它是现代科学(混沌物理、量子力学、介观物理、分子生物学)和现代技术(计算机、微电子和扫描隧道显微

镜、核分析)结合的产物，并引发了一系列既相互联系又相对独立的科技新领域，纳米生物学(nanobiology)

和纳米医学(nanomedicine)就是其中的重要分支。 

    

1  纳米生物学 

    纳米生物学是从纳米尺度研究细胞内部、细胞内外之间以及整个生物体的物质、能量和信息交换，开发

生物学新技术，揭示生命奥秘的新兴学科[2]。其在以下三个方面的研究引人关注。 

    1.1  纳米生物信息学 

    随着人类基因组计划的完成，后基因组计划—蛋白质和核酸分子的结构与功能的研究日趋急迫。蛋白质

和核酸分子的长度均处于几个到几十个纳米的范围内，以往对其结构的研究主要通过电子显微镜和X光晶体衍

射等方法来实现，存在很大的局限。扫描隧道显微镜(STM)和原子力显微镜(AFM)技术则可在自然的大气或液

体条件下成像，结果直观，分辨率高，是研究生物大分子表面拓扑结构的理想方法。目前研究者[3]已先后得

到左旋DNA、双螺旋DNA的碱基对、平行双螺旋DNA的STM图象，为探索未知核酸结构开拓了一条新路。与一级

结构相比，高级结构与蛋白质功能的关系更为密切。应用STM技术已观察到了磷酸化激酶的结构，但这方面的

研究尚处于探索阶段。 

    生物芯片是一种微型多参数生物传感器，它通过在一微小的基片表面固定大量的分子识别探针，或构建

微分析单元和系统，实现对蛋白质、核酸及其他生物组分准确、快速、高通量地筛选或检测。生物芯片可分为

细胞芯片、蛋白质芯片和基因芯片等几类。You等[4]研制出了可以捕捉和固定单个细胞的生物芯片，用于细

胞分类和纯化，还可通过调节细胞间距等方法，研究细胞分泌和胞间通讯。蛋白质芯片是以生物分子作为配

基，固定在固体芯片表面或表面微单元上，利用生物分子间特异识别和结合的自然属性，当待测物质含有目的

分子时，就可与配基分子在芯片表面形成生物分子复合物，再通过检测这些复合物，达到对蛋白质的探测、识

别或纯化的目的。基因芯片又称为寡核苷酸阵列或杂交阵列分析，它是根据DNA双螺旋原理而发展的核酸链间

分子杂交的技术，在芯片表面固定成千上万的特定DNA片段作为配基，对待测基因进行筛选。具特殊用途的

DNA探针阵列可以在人类基因组中快速筛选已知的DNA序列。随着DNA芯片及杂交技术的发展，DNA芯片将有可

能直接应用于临床诊断、药物开发和人类遗传诊断[3]。 

    1.2  纳米仿生学 

    仿生学研究是纳米技术中最有希望获得突破性进展的领域，其中分子马达研究最令人关注。分子马达是

由生物大分子构成，利用化学能进行机械做功的纳米系统，是能够作为机械部件的最小实体。生物分子马达如

F1-ATP酶和肌浆球蛋白在大小上相似，可产生与当前纳米机电设备相同的能量。Soong等[5]将单独的生物分

子马达和纳米级无机系统结合，研制出了一种生物分子马达。该设备共包括3个组件：操纵基座、F1-ATP酶生
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物分子马达和纳米推进器，3个组件通过化学粘合剂顺序结合成一个功能单元。其中的生物分子马达将人体的

生物“燃料”ATP转化为机械能量，使得纳米推进器的运转速率达到每秒(4.8±0.8)圈，纳米推进器在2 

mmol/L ATP作用下起动，在叠氮钠作用下制动。利用该技术有可能实现在人体细胞内发放药物等医疗设想。 

    晶体样细菌表层(crystalline surface layers，S-层)由蛋白质或糖蛋白亚单位聚集而成，构成细菌

或古生物的外表面，是发展仿生生物膜的理想材料[6]。构成S-层的蛋白质或糖蛋白亚单位(直径2.5~35 nm)

溶解后能在悬液中、液体表面、脂质体或固体支持物上自行组合成含有多个孔隙(直径2~8 nm)的规则的晶体

样单层结构[7]，这一特性已被应用于许多方面：S-层超滤膜具有精密的分子筛功能；S-层微粒或S-层自组产

物可作为固定功能分子(如酶、单克隆抗体、蛋白A等)单层的基质，还可作为药物或疫苗的载体；S-层可作为

LB-膜和原生质体的稳定结构。近年来的研究焦点是通过基因修饰和靶化学修饰，改变S-层孔渗透特性，引进

控制孔隙开放与闭合的开关，或使S-层蛋白上的确定位点能共价结合至其他大分子或基质表面[8]。 

    1.3  纳米探针 

    纳米探针是探测单个活细胞生物特性的纳米传感器，探头尺寸仅为纳米数量级。Vo-Dinh等[9]研制出了

一种纳米探针，它是一支直径50 nm、外面包银的光纤，传导一束氦-镉激光，用于探知可能会导致肿瘤的早

期DNA损伤。苯并吡(BPT)是城市受污染空气中普遍存在的致癌物质，细胞摄取BPT后，BPT和细胞DNA的代谢

反应形成一种可水解的BPT- DNA加合物，它可作为因暴露于BPT而产生DNA损伤的生物标记，即肿瘤早期诊断

的靶标。将纳米探针的尖部粘附上可识别和结合BPT的单克隆抗体，插入单个细胞，进行抗原抗体反应，5 

min后即可进行荧光检测—325 nm波长的激光激发抗体和BPT所形成的分子复合物产生荧光，荧光进入探针光

纤后，被光探测器接收。如将探针尖部粘附上不同的检测成分，可以用于探测不同的细胞化学物质，最终实现

单个细胞生活状况的原位检测。此传感器还可以用于探测基因表达、靶细胞蛋白合成以及药物的微量筛选，即

确定哪种药物能够最有效地阻止细胞内致病蛋白的活动。 

    综上所述，纳米生物学研究主要包含两个方面的内容：一是利用纳米技术研究生物学的基本问题；二是

利用生物大分子制造分子器件，模仿和制造类似生物大分子的分子机器。制造分子机器是纳米科技的最终目

的，从这个意义上说，纳米生物学是纳米科技的核心领域之一。 

    

2  纳米医学 

    纳米医学是指利用分子工具和人体的分子知识，对人类疾病进行早期预防、快速诊断和治疗的新兴学科

[10]。纳米医学将使人们从分子水平上认识自己，创造并利用纳米装置来防病治病，提高人类生存质量。 

    2.1  控制释放给药系统 

    控制释放给药系统(controlled-release drug delivery system, CRDDS)简称控释药，是通过物理、

化学等方法改变制剂结构，使药物在预定时间内，自动按某一速度恒速释放于特定作用器官或靶组织，并使药

物浓度较长时间维持在有效浓度内的一类制剂。CRDDS研究的一个重要方向是将药物粉末或溶液包埋在直径为

纳米级的微粒中，以纳米粒(nanoparticles，NP)作为药物载体，从而提高疗效，减少副作用。现在的研究

重点是采用表面化学方法对纳米粒表面进行修饰，以提高靶向能力与改变靶向部位[11]。 

    CRDDS能为需要长期监测或治疗的病人带来极大的便利。例如对许多糖尿病病人来说，监测体内血糖水

平、注射胰岛素是每天要做的事，繁琐、费时，而目前正在研制的超小型葡萄糖检测系统可有效解决这一难题

[12]。它模仿健康人体的血糖监测体系，能够被植入皮下，随时监测血糖水平，在必要的时候释放出胰岛

素，使病人体内的血糖和胰岛素含量总是处于正常状态。 

    2.2  纳米药物 

    在药效学研究中一个重要的方向就是提高药物的吸收率，而药物的吸收与其溶解率有关。当药物颗粒缩

小时，药物与胃肠道液体的有效接触面积增加，溶解速率将随药物颗粒尺度的缩小而提高，从而提高药物利用

率。纳米技术可将药物颗粒转变成稳定的纳米粒子，增加其溶解性，对提高难溶性药物的药效十分有效

[13]。因此可通过把不溶性药物转变成稳定的纳米颗粒，使之适合口服或者注射。另一方面，利用纳米技术

如采用树形聚合物(dendrimer)能够把新型基因材料输送到已经存在的DNA里[12]，而不会引起任何免疫反应



(因为树形聚合物是非生物材料)，这对于遗传性疾病或肿瘤的基因治疗十分重要。树形聚合物还可作为药物

的纳米载体，携带药物分子进入人体的血液循环，使药物在无免疫排斥的条件下，发挥治疗效果。 

    纳米药物还可改变药物在体内的分布，这就是所谓的靶向释药。网状内皮组织系统的细胞(RES，如巨噬

细胞)在AIDS的免疫病理中起重要作用。Lobenberg等[14][15]发现抗艾滋病毒药叠氮胸苷(AZT)制成纳米粒

后，给小鼠尾静脉注射，提高了巨噬细胞的吞噬作用，器官中AZT的浓度比对照组(AZT水溶液)最高增加了18

倍。在含丰富巨噬细胞的位点中药物浓度的增加将允许减少用药量，从而降低药物的毒性作用。 

    2.3  抗微生物纳米材料 

    目前已发现多种具有杀菌或抗病毒功能的纳米材料。二氧化钛(TiO
2
)是一种光催化剂，普通TiO

2
在有紫

外光照射时才有催化作用，但当其粒径在几十纳米时，只要有可见光照射就有极强的催化作用[16]。研究表

明在其表面会产生自由基离子破坏细菌中的蛋白质，从而把细菌杀死，并同时降解由细菌释放出的有毒复合

物。实践中可通过向产品整体或部件中添加纳米TiO
2
，再用另一种物质将其稳定住，在一定的温度下自由基离

子会缓慢释放，从而使产品具有杀菌或抗菌功能[17][18]。例如用TiO
2
处理过的毛巾，只要有可见光照射，

毛巾上的细菌就会被纳米TiO
2
释放出的自由基离子杀死。TiO

2
光催化剂适合于直接安放于医院病房、手术室及

生活空间中细菌密集场所。 

    用树形单体或多聚体聚合物可抑制病毒对宿主细胞的吸附和感染，此项技术被称为纳米陷阱。Choi[19]

和Reuter等[20]发现纳米陷阱能够在流感病毒感染细胞之前与之结合，使病毒丧失致病的能力。其原理是细

胞表面的唾液酸是流感病毒的受体，可与流感病毒血凝素结合，而合成的单体或多聚体聚合物以多个唾液酸组

分为侧链，也可跟流感病毒表面的血凝素位点结合。当流感病毒结合到单体或多聚体抑制物表面，就无法再感

染人体细胞了。目前发现多聚体抑制物的作用效果比单体好，而不同形状的树形多聚体对同一病毒的抑制效果

不同，同一树形多聚体对不同病毒的抑制效果也不同，这可能与病毒的特定生长环境有关。上述技术适用于所

有以唾液酸为受体的病毒，利用这一原理还有望发展出针对各种致病病毒的特殊纳米陷阱，如爱滋病病毒等，

并成为治疗病毒性疾病的新手段。 

    2.4  纳米治疗设备 

    纳米技术可实现分子制造中原子和分子水平上的精密控制，使应用纳米级元件制造微米级机械装置成为

可能，它很可能首先在医学上得到应用。Freitas[21]设计了一种装备超小型纳米泵的人造红细胞，当病人的

心脏突然停止跳动的时候，医生可以马上将大量人工红细胞注入人体，提供氧气维持整个机体的正常生理活

动。这种人工红细胞是1 μm大小的用金刚石材料做成的氧气容器，内部有1 000个大气压的氧气，动力来自人

体血清葡萄糖，输送氧的能力是同等体积天然红细胞的236倍，并具有运输二氧化碳的能力。人工红细胞带有

一台纳米计算机和许多化学、压力传感器维持其正常运转，可用于贫血症的局部治疗和肺功能丧失的治疗等。 

    纳米技术是一种操纵原子、分子或原子团和分子团使其形成所需物质的技术，它使人类认识自然和改造

自然的能力扩展到分子和原子领域。目前纳米技术尚处于重大突破的前夜，如果能在未来的几十年中获得成

功，对卫生保健的影响可能超过医学史上的任何进展[22]。另一方面，要真正发挥纳米技术在精确探测和精

细治疗技术上的优势，还需要电子、自控以及机械加工技术的同步发展，才能形成一个完整的技术平台。最后

值得指出的是，当物质细分到纳米尺度时，发生了性质上的变化，这一点使纳米技术独具魅力，但我们在尽力

发掘它对人类有利性质的同时，也要同时研究它对环境的不利影响。 
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