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[摘　要]　我国重大疾病的发生率和致死率居高不下,随着老年社会程度的不断加深,需要更强有

力的医药原始创新动力支撑不断增长的医学需求.医用纳米技术作为新兴的疾病预防、检测、成像

和治疗技术,将是未来医疗体系的重要组成部分.目前我国在纳米药物治疗重大疾病(如肿瘤、血
栓性疾病等)和药物递送领域的基础研究已经处于世界前列.其中,用于疾病治疗的智能纳米机器

作为一个新兴的交叉科学,可实现药物在病灶部位的精准可控释放,未来有可能成为药物研发中的

变革性力量.但是,智能纳米机器在药物智能化设计、体内外精准操控、体内代谢行为和生物效应

评价以及临床转化等方面还有待进一步的突破.需要从基础研究和应用技术两个方面,为学科领

域的进一步快速发展和临床转化应用创造条件.本文从国家战略需求出发,讨论了智能纳米机器

的设计原则与发展趋势,根据基础和应用两方面面临的挑战,分析了智能纳米机器研究中的关键科

学问题和未来发展方向,并提出一些建议和发展目标,以加速我国智能纳米机器药物的研究和商业

化进程.
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１　医用纳米技术的战略意义

近年来我国的医疗水平不断提升,人口寿命不

断延长.２０００至２０１５年,我国人口平均预期寿命

由７１．４０岁上升至７６．３４岁,但与之伴随的则是人

口的深度老龄化,２０１９年,６５岁及以上人口突破

１２％,是世界上人口老龄化速度最快的国家之一[１].
人口老龄化不仅冲击经济建设和社会福利保障体

系,同时也给医疗结构带来新的挑战.１９９０—２０１７
年,我国传染病和新生儿疾病致死率大幅降低,疾病

谱转变为以心脑血管疾病、恶性肿瘤为代表的非传

染性疾病[２];同时,全社会对疾病预防、检测、成像和

治疗提出新的要求.然而,目前我国的重大疾病药

物和高端医疗器械高度依赖于进口,造成严重的医

疗负担.特别是新型冠状病毒全球大流行,更是将

应急反应和传染病防控能力,包括疫苗研发和新药

研发能力推至全球的焦点.２０２０年９月,习近平总

书记在«求是»杂志发表重要文章强调 “集中力量开展

赵宇亮　中国科学院院士,发展中国家科
学院院士,国家纳米科学中心主任.２００１
年率先提出纳米生物安全性问题并创建第
一个实验室,率先揭示了无机和碳纳米材
料的生物安全性规律与肿瘤纳米药物的化
学生物学机制,部分研究成果已被ISO 颁
布为国际标准.曾两次获国家自然科学奖
二等奖、中国科学院杰出科技成就奖、何梁

何利基金科学与技术进步奖、中国侨界贡献奖、TWAS 化学
奖、中国毒理学杰出贡献奖、全国优秀科技工作者等.创建了
中国药学会“纳米药物”专业委员会、中国毒理学会“纳米毒理
学”专业委员会,大力推动了纳米生物学交叉前沿在我国的起
步和发展.此外,在国外期间与日本同事发现１１３号新元素

Nh,是元素周期表中亚洲国家发现的唯一的新元素.

李素萍　国家纳米科学中心研究员,博士生
导师.国家万人计划“青年拔尖”,北京市杰
出青年科学基金获得者.以第一作者或通
讯 作 者 在 NatureBiotechnology、Nature
Biomedical Engineering、 Nano Letters、
AdvancedMaterials等期刊发表多篇论文,其
中２篇入选ESI高引频论文“Top１％”,１篇
入选ESI热点论文“Top０．１％”;获授权发明

专利７项(专利转化２项);主持国家重点研发计划、国家自然科
学基金重大研究计划—培育项目、中国科学院创新交叉团队项
目等.成果入 选２０１８年 中 国 科 学 十 大 进 展,入 选 美 国 The
Scientist２０１８“TopTechnicalAdvances”.
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核心技术攻关,持续加大重大疫病防治经费投入,加
快补齐我国在生命科学、生物技术、医药卫生、医疗

设备等领域的短板”,将生命安全和生物安全领域的

重大科技成果提升到国之重器层面.因此,我国亟

需进一步加强药物原始创新能力,促进由仿制药到

原研药的转变,同时进一步在关键医药创新领域加

强原始创新能力,减轻国家医疗负担,维护国家生物

安全.
在新药研发中,除了在新机制、新靶点和新型药

物分子的激烈竞争外,药物递送贯穿新药研发的始

终,成为世界各大制药公司竞争的热点和前沿[２].
通过前药策略、聚乙二醇(PEG)化以及抗体药物偶

联等方式,可以改善部分药物的水溶性、体内分布及

代谢动力学性质,但对于恶性肿瘤和心脑血管等复

杂病理环境,需要药物克服长循环难题,跨越多道生

理病理屏障,渗透至栓塞或肿瘤组织深处,发挥溶栓

与血管保护、肿瘤杀伤与免疫激活等多种协同作用;
而单一的对药物分子进行改造或修饰的策略不足以

满足此类需求.
纳米载体和/或纳米药物,作为创新型的药物制

剂的重要形式,本身具有独特的器官靶向和循环性

质,通过集成创新,实现多种药物的共负载、靶向递

送和可控释放.在众多临床疾病中,恶性肿瘤病理

微环境复杂、治疗难度高,是纳米药物研究的重要内

容.自１９９５ 年第一款纳米药物—阿霉素脂质体

Doxil被FDA 批准以来,进入临床的传统抗肿瘤纳

米药物大体经历了两个代际的发展.第一代纳米药

物主要包括Doxil等以脂质体为主要载体的纳米药

物,载带小分子化疗药物,通过肿瘤血管自身高渗透

和滞留效应(EnhancedPenetrationandRetention,

EPR)使纳米药物被动富集到肿瘤组织,降低化药的

毒副作用;第二代纳米药物 Abraxane和 GenexolＧ
PM 等主要利用胶束、白蛋白等生物相容性好的分

子作为材料合成纳米载体,载带的药物类型除了包

括化疗药物之外,还有核酸、多肽和蛋白类药物,同
时对载体表面进行PEG修饰延长血液循环时间,用
于肿瘤的基因治疗、免疫治疗以及联合治疗等.还

包括 ThermoDox、BINDＧ０１４等在纳米载体中引入

主动寻靶和环境响应性分子单元,以实现药物的主

动靶向和可控释放,以及一些无机纳米材料为代表

的其它应用.而近几年兴起的第三代纳米药物是智

能化的时代,我们概括地称之为智能纳米机器.广

义上说包含了临床前研究中的外泌体(exosome)、
细胞膜、细菌外膜囊泡、微颗粒等天然材料,以及

DNA框架自组装、DNA 折纸等精准可控载体合成

技术制备的纳米机器药物[３８],以实现多种致病因素

的共消除和疾病微环境的有效调控.这些具备环境

响应性、病灶主动识别和特异性响应特征的纳米药

物已初具智能纳米机器的雏形,不仅能改善传统纳

米药物的疗效与安全性平衡的挑战,同时也为包括

mRNA药物和疫苗、基因编辑、干细胞治疗和个性

化肿瘤疫苗等新兴技术的体内应用奠定了广泛的科

学和技术基础,具有较强的临床应用价值和前景.
早期纳米药物临床实践与当前不断涌现的智能

纳米机器研究都表明,以临床需求为导向,研究纳米

药物的精准组装、智能响应、体内生物学效应、生物

安全性等内容,促进纳米药物的临床转化,对于提升

我国的医疗水平、维护国家生物安全具有重要意义.
通过多学科深度交叉,“产学研医药”结合,医用纳米

技术将为一系列“卡脖子”技术提供解决方案,是我

国实现重大技术赶超的重要机遇.

２　第三代纳米药物———医用智能纳米机器

的设计原则和发展趋势

　　纳米技术广泛地渗透到疾病预防、检测、成像、
治疗的方方面面,例如纳米孔用于长程核酸测序以

早期检测疾病相关的 DNA 甲基化,微流控芯片/生

物条码使用少量样品即可检测多个疾病标志物,量
子点、微囊泡和 Fe３O４纳米颗粒增强光学、超声与

核磁成像等[９１１].在治疗方面,微针贴片局部透皮

给药可以解决长效缓释问题,同时提供了一种全新

的无痛给药与体液抽取方式,入选世界经济论坛和

«科学美国人»共同评选出的２０２０年十大新兴技术

进步.
然而由于生物体内的复杂性,药物如何到达病

灶部位并发挥预期效果是更大的挑战.智能纳米机

器为解决这一挑战提供可能:理想的纳米药物载体

应当可以在体内长循环,自发或在引导下到达病灶

区,精准识别细胞或病原体上的疾病特异性标志物,
针对不同的病理环境释放对应的报告分子与药物,
我们形象的称其为“纳米机器人”.

利用智能纳米机器人治疗疾病是人类长久以来

的美好愿望.１９５９年诺贝尔奖得主理查德费曼

曾畅想“吞下外科医生”(即纳米尺度的微型智能机

器人);２８年后在科幻电影«惊异大奇航»中展示了

人类乘坐微纳机器人进入体内的奇幻场景,获得奥

斯卡最佳视觉效果奖.在实际应用中,纳米机器人

应当包含四个(或更多)基础模块:靶向模块、载药模
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块、响应模块和动力模块(图１).靶向模块是纳米

机器的天线,可由抗体片段、多肽、核酸适配体和叶

酸等小分子组成,介导纳米载体在病灶区的主动聚

集和与靶细胞的结合.对于需要穿过多道生理病理

屏障的纳米机器(如治疗脑部疾病和用于口服药物

递送,需要穿过血脑屏障和肠粘膜屏障),可以修饰

多个靶向配体以实现多级跨屏障递送.载药模块是

纳米机器的舱室,纳米载体通过主客体相互作用、亲
疏水相互作用、静电吸附、物理包埋、化学偶联和配

位交联等方式将货物分子载带至颗粒内部或表面,
通过富集药物的方式,增加药物疗效同时减少毒副

作用.响应模块是纳米机器的 CPU,针对疾病相关

特异性升高的生物标志物,疾病微环境中酸/碱、氧
化/还原、酶、乏氧、血流剪切力等理化特征,外部施

加的光、声、热、电、磁信号,以及内部装载货物引起

的酶、活性氧、氢离子和特定序列核酸浓度的变化,
通过一系列分子锁与逻辑运算实现纳米载体变构和

货物的可控可逆释放.动力模块是纳米机器的能

源,可以将外界施加的光能、声能、磁能和体内的生

物能转化为纳米载体定向运动的动能,在目标区域

克服血液流动对纳米载体的冲击,增加载体在静止

细胞间液或致密胞外基质中对病灶深处的渗透.

图１　智能纳米机器人的设计构想

由于纳米机器人的复杂性与前瞻性,在临床试

验中尚未有纳米机器人成功应用的报道.在临床前

研究中,纳米机器人药物的设计可分为三类:(１)自

下而上的分子自组装,根据病灶微环境特性设计生

物响应性载体;(２)自上而下的生物信息利用,直接

使用或功能改造生物来源的、具有特定功能的天然

纳米机器,例如蛋白复合物或纳米囊泡载药;(３)二

者结合,整合合成纳米载体与生物载体的优势,构建

复合载体.
分子自组装更侧重于材料学和化学基础,根据

疾病与治疗相关的内外源刺激,一一对应功能模块,
如可断裂敏感键、电荷反转、可脱离/降解壳层等,实
现对纳米机器的时空控制(图２a).聚合物分子有

大量可供反应的活性基团,在单体聚合前后都可以

连接小分子药物,引入敏感与靶向模块,实现病灶特

异性富集以及pH 响应、谷胱甘肽响应、活性氧响

应、温度响应和乏氧响应等功能,通过调节亲疏水比

例以形成纳米结构(图２b).与聚合物类似,多肽也

是在分子合成过程中引入功能模块,通过亲疏水相

互作用/氢键形成纳米球或纳米纤维,在血液循环中

保护药物免受血浆蛋白的干扰(图２c).不同的是

多肽序列本身就可以发挥靶向、酸响应、酶响应和药

理功能,合成与修饰工艺也更加成熟,故而更适合大

规模制备.除分子级别的自组装外,力学、化学与光

学刺激下的纳米颗粒二次组装与解组装,在血栓或

肿瘤部位实现粒径变化,对于增加药物在病灶区域

的滞留有重要意义(图２d).DNA折纸纳米载体的

出现将疾病相关的蛋白标志物水平升高纳入刺激因

素,部分互补配对的核酸适配体与其靶向蛋白或小

分子结合后,与互补链解离打开分子锁,引起折纸结

构构象改变,暴露或释放内部药物;通过精准控制核

酸适配体单链、分子锁的数量和位置,可以设计多个

标志物的浓度限以及响应间的逻辑关系,从而更加

精确的识别靶细胞;在内部装载特定核酸序列,与分

子锁进行链置换或链交联,可实现药物释放的正负

反馈,释放可控可逆更加贴近纳米机器的理念,目前

已初步验证 DNA 纳米机器的体内应用,以肿瘤血

管内皮表面特异性上调的核仁素受体为靶标和刺

激,控制DNA 纳米机器暴露凝血酶堵塞肿瘤血管

(图２e)[８].然而DNA纳米机器在增加核酸体内稳

定性、拓宽核酸适配体文库、降低合成成本以及设计

具有完整逻辑电路的多合一纳米机器等方面还需进

一步完善.最后,对于可以响应外部刺激,如光、声、
磁信号,报告纳米机器位置或状态的类型,其特殊意

义在于图像引导下的病灶局部纳米机器变构或响

应,释放、暴露内含物,或者利用纳米材料本身的性

质产生声、热以及自由基杀伤,同时监测治疗进程,
可视化纳米机器的体内分布与代谢动力学行为,为
衔接后续疗法提供更为精确的治疗窗口.但是,这
类纳米机器需要综合考虑外界刺激的作用类型、可
及深度、分辨率以及能够响应这些刺激的纳米材料

的短期和长期毒性,在疾病类型的选择上有较高的

挑战.
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图２　自下而上的分子自组装纳米机器在疾病治疗中的应用

(a)疾病微环境和生物体内的刺激响应要素[１２];(b)用于肿瘤光动力治疗的二级靶向聚合物胶束纳米机器[１３];(c)用于

抗肿瘤血管新生治疗的多肽自组装纳米机器[１４];(d)用于溶栓治疗的颗粒二次组装纳米机器[１５];(e)用于肿瘤血管栓塞治疗

的 DNA纳米机器[８]

　　自下而上的自组装纳米机器优势在于明确递送

过程中的困难并针对性开展设计;伴随着对疾病病

理了解的进一步提升,模块化的纳米机器可以快速

调整合成策略并有望发展为平台技术.但是这种问

题与解决方案一一对应的策略也限制了药物递送效

率;即由于每一模块的靶向或响应效率都不可能达

到１００％,引入的模块越多,其按照设计执行功能的

可能性越低.一方面,需要加强对纳米结构构效关

系的基础研究,取得在限制递送效率关键问题上的

突破;另一方面,纳米机器的设计需要向细胞生命过

程中的各个环节学习.在分子层面上,天然纳米机

器有在微丝、微管上运输物质的马达蛋白,在亚细胞



　
第３５卷　第２期 李素萍等:智能纳米机器用于重大疾病治疗的研究进展 １９９　　 　

层面上有翻译蛋白的核糖体和运输化学介质的胞外

囊泡等,除了在分子生物学上理解天然纳米机器的

工作原理以帮助人工设计,直接利用天然纳米结构

递送药物也是一个主要发展方向.天然蛋白质可由

真核/原核系统表达大规模生产,其疏水空腔可用于

装载小分子药物(图３a).由于体内本身存在这些

蛋白,因此可能的免疫原性较低,同时利用蛋白与其

配体的相互作用以及pH、ATP引起的蛋白变构,可
实现靶 向 和 响 应 功 能,是 最 小 的 医 用 纳 米 机 器

人[１６,１７].蛋白纳米机器人由于空腔尺寸限制,对大

分子药物的包载难度较大,而内涵体胞吐出的外泌

体和由质膜脱落的微颗粒可通过电穿孔或基因工程

等方式携载药物.由于胞外囊泡携带细胞生物信

息,介导与特定细胞类型相互作用,因此它也是良好

的天然智能纳米机器的代表类型(图３b).目前许

多大型制药企业已关注到胞外囊泡递送核酸药物的

潜力,仅在２０２０年６月就发生了超过１０亿美元的

外泌体药物载体相关交易[１８].此外,细胞和细菌膜

与其生理效应息息相关,提取膜结构并用合成纳米

颗粒作为支撑,发挥药物递送、免疫刺激和毒素清

除的作用,为纳米机器模拟细胞功能提供了新思路

(图３c).

囊泡或膜包被纳米机器的制备过程中,磷脂和

蛋白成分的改变可能降低药物递送效率和药理作

用;另一方面,这类纳米机器往往缺乏响应模块,无
法实现药物的可控释放.因此,将自下而上和自上

而下的两种策略结合,可以最大化的发挥各自的优

势.一种简单的策略是将刺激响应性磷脂与天然膜

结构融合组装纳米机器,充分整合各自的响应和靶

向优势;另一种相对复杂的策略是将纳米机器负载

在细胞或细菌表面.当前的纳米载体的病灶特异性

富集仍依赖于被动捕获,即通过尺寸效应和蛋白间

相互作用使纳米载体停留在病灶区,少数研究利用

酶促、化学以及超声空化产生气泡推进纳米载体增

加在病灶部位的渗透深度,但这些策略存在运动方

向无法控制、运动时间持续较短等问题,即使利用磁

场控制纳米载体的定向移动也受到磁场精度的限

制.因此,纳米机器尚不能像细胞一样,利用趋向因

子浓度梯度主动向病灶区富集.将纳米颗粒负载在

细胞或细菌表面,由细胞/细菌提供靶向和动力,纳
米颗粒提供药物包载和灵敏响应,如趋磁细菌沿磁

感线和氧气梯度向乏氧区域移动携带纳米颗粒至肿

瘤核心[１９],T细胞表面纳米颗粒响应 T细胞受体激

活引起的细胞表面巯基水平升高,释放药物增强或

图３　自上而下的天然载药纳米机器人

(a)ATP响应的天然蛋白质纳米机器递送化疗药物用于肿瘤治疗[１７];(b)以外泌体为代表的胞外囊泡纳米机器用于药

物递送;(c)血小板膜包裹的纳米机器清除病原体[４]
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抑制免疫[２０,２１],此类研究为目前实现治疗型纳米机

器人的四大功能提供了重要参考.不过这一策略也

面临负载纳米颗粒对细胞/细菌的影响,微米级细

胞/细菌在组织内渗透,对纳米颗粒的早期内吞以及

免疫原性等问题.未来随着对材料学、生物学、生理

和病理学理解的进一步深入,模拟或使用天然的感

应器与效应器设计医用纳米机器人,可实现自上而

下与自下而上的统一.

３　智能纳米机器药物研究的关键挑战和瓶

颈问题

　　智能纳米机器是多学科交叉的产物,既有大量

的多学科的基础研究问题,又有巨大的临床需求为

导向的技术挑战.因此,从基础和应用两方面,智能

纳米机器的研究需要突破几个重要的评价和挑战.

３．１　医用纳米机器基础研究中的关键科学问题

尽管目前已有各种智能纳米机器的设计,但纳

米机器的生物效应和构效关系方面的研究仍不够深

入.安全性是药物使用的前提,因此医用纳米机器

的生物效应,尤其是毒理的研究是医用纳米材料的

应用基础.在健康和疾病动物模型水平,用多种方

式标记和检测纳米机器及其降解产物的吸收、分布、
代谢和排泄,详细绘制纳米机器从进入到排出活体

的时空分布;在组织层面,除了传统的病理切片,用
质谱流式和单细胞多组学等新兴技术细致地描绘细

胞类型分布以及受影响的信号通路;在细胞水平,充
分研究纳米机器的内吞途径以及对炎症通路、程序

性死亡和功能调节通路的影响.该系列问题的深入

研究,不仅是医用纳米机器临床前研究的必要环节,
也是评价环境及商品中存在纳米材料生物安全性的

重要方法.
体内外纳米机器的表征手段尚不完善,即纳米

机器的理化性质,包括材料、粒径、电荷、形状、比表

面积、硬度、可变形性、表面配体修饰类型与密度对

于颗粒表面蛋白冠的形成、单核吞噬细胞系统的清

除、体内分布代谢、病灶区的富集滞留以及靶细胞的

内吞方式的影响,这些未知的问题阻碍了不同构筑

策略间的横向比较和对纳米机器发展路线的进一步

挖掘.因此,逐步建立一套医用纳米机器构效关系

的评价体系具有重要意义,在此基础上构建数据库,
计算机学习并预测新设计的纳米机器的递送效率,
可极大地推进智能纳米机器的发展进程.

３．２　智能纳米机器应用研究中的关键技术挑战

智能纳米机器的应用研究是利用现有的材料、

生物技术,针对临床实践中的具体需求,结合药物作

用位点、给药方式,设计精巧实用和巧妙的纳米载

体.工业生产与实验室小体系合成的动量、热量和

质量传递都不同,扩大体系过程中会面临未知的风

险;同时,临床应用对纳米药物的均一性和批次间稳

定性提出了更高的要求,因此纳米机器的设计需要

在功能性和复杂性两方面作好平衡,筛选更合适的

适应症和患者是智能纳米机器转化过程中的关键

问题.

４　加速智能纳米药物领域发展的若干思考

目前纳米药物领域发表的纳米递药相关研究成

果中,５０％以上属于抗肿瘤治疗领域.这可能是由

于肿瘤的广泛性与严重性、抗肿瘤药物的庞大市场、
临床上抗肿瘤纳米药物的广泛应用、人们对肿瘤细

胞及其微环境了解的深入以及相对成熟的抗肿瘤纳

米药物生物学评价体系.但是,纳米药物从进入血

管到被肿瘤微环境中的细胞吞噬面临多道限速步

骤,需要设计构建多功能的纳米机器.相对而言,适
合用纳米机器治疗的疾病应当具有如下特征:

(１)与临床上的标准治疗方案相比,通过纳米

递送的方式可以增加药物在病灶区的富集或改变给

药方式减轻病人痛苦,增加依从性;
(２)药物起效部位应当易于到达,如对于静脉

输注的纳米机器,血管内起效药物优于胞外起效优

于胞内起效;
(３)与周围正常组织相比,病灶区有较为明显

的生化性质改变;
(４)已存在有潜力的治疗方案但缺乏体内应用

递送载体.这些疾病的给药方式并不全都是静脉输

注;因此,研究经鼻、口服、滴眼纳米药物到达病灶区

的特殊屏障,并与临床需求紧密结合明确适应症,探
索治疗的可行性,可以拓宽纳米药物的适用范围,加
速临床转化.

精准给药是病人用药的大趋势.在治疗前检测

病人体内的标志物,对于选择合适的治疗方案至关

重要.由于影响纳米机器体内递送的因素众多,因
此纳米机器的配套检测手段不能仅仅以生物标志物

作为指标.一个思路是设计与载药纳米机器结构相

同、携带报告分子的空载体,当纳米机器打开时报告

分子激活发出信号,可视化纳米机器的体内运行情

况,据此对病人进行分级,可能增加纳米药物临床试

验的成功率.
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５　促进医用纳米技术行业发展的若干建议

智能纳米机器药物是高度交叉的多学科融合的

领域.结合临床实践和交叉学科发展的内在动因,
促进医用纳米技术的基础研究与临床应用更好地结

合,在未来形成我国在医药卫生领域的关键核心技

术体系.
(１)进一步促进多学科交叉融合.智能纳米机

器作为未来医疗的重要组成部分,应当与医疗器械、
临床治疗经验紧密结合,融入疾病诊疗流程.目前

医用纳米材料研究者的背景主要是物理、化学、材
料、生物和医学,着眼于纳米药物本身,而来自数学、
计算机、机械、微电子等领域的新鲜血液可以为开发

新型智能纳米机器及其配套医疗器械、操控软件注

入活力.培养一批具有多学科交叉背景的学术带头

人,协调不同背景的研究者集中突破重大科学问题.
可以预见,未来的部分智能纳米机器将实现纳米药

物、设备硬件以及人机交互界面的集成,提供一整套

临床治疗方案.
(２)构建医用纳米技术产业生态圈.学习美国

NCIAlliance和苏州纳米所—生物纳米科技园—纳

米城三位一体的先进经验,围绕纳米科技人才聚集

地布局纳米科技产业园,鼓励科研成果转让,释放基

础研究优势,促进一批初创企业的快速成长,增加本

土医疗器械与制药企业的国际竞争力.
(３)监管机构与纳米医药行业从业者共同完善

关于医用纳米材料产品的技术要求,推出指导原则,
降低纳米医药产品开发的政策风险.

(４)推动医用纳米材料监管、科研和产业领域

的国际交流合作.不同地区的纳米医药开发各有所

长,相互学习经验方法对于促进我国医用纳米技术

商业化有重要意义.
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Abstract　Asthepopulationkeepsaging,thehealthyproblemisbecomingmoreconcernedandthestrong
capacityforinnovationonbiomedicalsciencesisurgentlyneeded．Nanomedicinesmakemajorcontribution
totheprevention,detection,imagingandtreatmentofmajordiseases (suchasmalignanttumorsand
cardiovasculardiseases)andareacrucialmultidisciplinaryfieldforthefuturemedicines．Inparticular,the
intelligentnanomedicinesimprovethe physicochemical properties oftraditional drugs andin vivo
biodistributionandmetabolism,andachievepreciseandcontrollabledrugreleaseatthediseasessites,thus
representingthemostimportantoneofdirectionsfordrugdevelopment．Despitethegreatadvancesin
nanomedicinesinrecentyears,thereisstillalongwaytosuccessfullymoveintelligentnanomedicinesinto
clinicalpractice,includingtheestablishmentofbiosafetyandtoxicityassessmentandoptimalanimalmodel
selection．Consideringthenationalstrategicrequirements,weherediscussthedesignprinciplesand
developmenttrendsofintelligentnanomedicines,andalsohighlightthekeychallengesfacedbythewhole
field,withseveralfeasiblestrategicrecommendations,toacceleratetheadvancesandcommercializationof
intelligentnanorobots．

Keywords　intelligentnanorobots;drugdelivery;precisionmedicine;clinicaltranslation;interdisciplinary
science
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