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摘 要 乳腺癌是当下严重威胁女性健康的一种恶性肿瘤，手术治疗虽然最直接有效，但是受诸多因素限制，需辅助以其他的治

疗方式。这些辅助治疗方式除常规放疗外，还有化疗、基因治疗、光疗等，但是化疗、基因治疗、光疗等使用的治疗剂往往存在水溶

性、稳定性、靶向性差等缺点。随着纳米技术的出现，越来越多的学者构建并研究了治疗乳腺癌的纳米递送系统，如基于肿瘤微环

境设计的响应系统、温敏响应性系统、基于肿瘤细胞膜表面特有蛋白的纳米递送系统等。笔者对此进行总结发现，这些纳米递送

系统不仅提高了治疗剂的水溶性、稳定性，还能采用靶向手段等方式将其精准地递送到乳腺肿瘤部位，在提高疗效的同时降低毒

副作用，可为乳腺癌的治疗药物开发和临床应用提供参考。
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ABSTRACT Breast cancer is a malignant tumor that seriously threatens women’s health at present. Although surgical treatment is 

the most direct and effective， it is limited by many factors and needs to be assisted by other treatments. In addition to conventional 

radiotherapy， these adjuvant therapies also include chemotherapy， gene therapy， phototherapy and so on. However， the therapeutic 

agents used in these treatment methods have some limitations， such as poor water-solubility， instability and targeting. With the 

development of nano-technology， more and more researchers construct and study nano delivery system for breast tumor treatment， 

such as response system designed based on tumor microenvironment， temperature sensitive response system， nano delivery system 

based on specific proteins of tumor cell membrane， etc. The author summarizes the nano delivery system， and finds that these nano 

delivery systems can not only improve the water-solubility and stability of the therapeutic agents， but also accurately deliver them 

to the breast tumor site by targeted means， improve the efficacy and reduce toxic side effects， which provides new ideas for the 

treatment of breast cancer in the future.
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乳腺癌是女性最常见的一种恶性肿瘤，具有极高的

发病率和病死率。目前，除了手术、放疗等手段外，常用

的治疗方式还有化疗、基因治疗、光疗等。手术虽然是

最直接有效的治疗手段，但是其开展条件受到患者的健

康状态、病情进展等诸多方面的影响，并且对患者的身

体损耗较大；即使手术，也需要辅助以其他的治疗方式

进行后续治疗，如放疗、化疗、基因治疗、光疗等。但是

化疗、基因治疗、光疗等的治疗剂往往存在着水溶性、稳

定性、靶向性差等缺点。因此，如何提高化疗、基因治

疗、光疗等的治疗效果成为当下研究的重点。

纳米递送系统是将药物等通过物理或化学手段包

载到具有良好分散性的水溶液中，使之形成纳米体系，

这一技术手段提高了疏水性药物的水溶性和稳定性，同

时也降低了药物的毒副作用。由此可见，纳米递送系统

在化疗药物中的应用可能具有极大的优势，也为其他治

疗手段提供了思路和可能。基于此，本文综述了用于乳

腺癌治疗的纳米递送系统的相关研究进展，以期为乳腺

癌的治疗药物开发和临床应用提供参考。

1　用于药物治疗的纳米递送系统
相对其他治疗方法来说，药物治疗具有较高的顺应

性，是目前治疗乳腺癌的重要手段之一，但是化疗药物

的不良反应及耐药性严重影响了药物的治疗效果。如

何提高化疗药物的靶向性、减少其耐药性，是目前亟须

解决的问题。因此，利用纳米技术解决这些问题成为了

当下制剂研发的热点。目前研究者们基于肿瘤微环境

[如低 pH 值、高谷胱甘肽（glutathione，GSH）和活性氧

（reactive oxygen species，ROS）水平等]、肿瘤细胞膜表面

特有蛋白、内源性生物膜等，对纳米载药系统进行了设

计，以期使药物在精准到达肿瘤部位后快速释放，从而

发挥杀伤肿瘤细胞、保护正常组织免受损伤的作用。
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1.1　基于肿瘤微环境设计的响应系统

1.1.1　pH 敏感响应性系统　基于肿瘤组织低 pH 值的

特性，Zhong 等[1]利用具有电负性的钝顶螺旋藻通过静电

作用包载了具有正电荷的阿霉素（doxorubicin，DOX），

该载药系统到达弱酸性的肿瘤组织后即可解离，释放

DOX，从而发挥抗乳腺癌的目的。Wang 等[2]同样利用静

电作用将紫杉醇（paclitaxel，PTX）吸附在金纳米点（gold 

nanodots，AuNDs）上 ，再 以 聚 赖 氨 酸（poly-L-lysine，

PLL）为外壳进行包覆，制备了 AuNDs-PTX-PLL 载药系

统。该纳米递送系统具有较好的 pH 响应性，可以在正

常组织中保持稳定，在肿瘤的弱酸性环境中靶向释放，

减少了对正常组织的损伤和毒副作用，实现了智能响应

给药。Guo 等[3]利用前药策略制备了具有双 pH 响应性

的纳米递送系统：先将聚赖氨酸的－NH2－用二甲基马

来酸酐进行修饰，并通过化学键接合 DOX，最后再通过

物理方式包载拉帕替尼。该纳米递送系统在正常生理

环境下显负电性，当其通过高通透性和滞留（enhanced 

permeability and retention，EPR）效应到达弱酸性的肿瘤

组织后，释放 DOX 和拉帕替尼，从而发挥两药协同抑制

乳腺癌细胞生长的目的。Singh 等[4]用 PTX 与氧化铜

（CuO）纳米粒偶联，并用聚3-羟基丁酸酯-co-3-羟基戊酸

酯（PHBV）包覆，随后用聚乙二醇（polyethyleneglycol，

PEG）的－NH2－和叶酸（folic acid，FA）进行修饰，制得

具有 pH 敏感性的 CuO-PTX@PHBV-PEG-FA 纳米递送

系统。该系统具有良好的稳定性、安全性、生物相容性

和可分散性，对乳腺癌 MCF-7细胞有细胞毒性，可产生

ROS 导致乳腺癌细胞发生氧化应激损伤，从而发挥抑制

乳腺癌细胞生长的作用。由此可见，利用肿瘤组织低

pH 值的特性来实现靶向给药在抗肿瘤药物研发中具有

重要意义。

1.1.2　GSH 和 ROS 响应性系统　利用肿瘤微环境特有

的 GSH 和 ROS 过表达的特性，设计 GSH 和 ROS 响应性

系统也是抗肿瘤药物研究的热点。比如，Ma 等[5]先将

PEG 和伏立诺他通过具有 GSH 响应性的二硫键连接，再

进一步包载他莫昔芬。该递送系统所包载的伏立诺他

和他莫昔芬，可通过不同的作用机制，协同抑制乳腺癌

细胞的增殖，从而抑制乳腺癌的恶化。Dong 等[6]也利用

相似的方法，将 PEG 和 PTX 通过对硼酸酯苄基进行连

接，制备了具有 ROS 响应性的 PTX 前药系统。该系统

极大地提高了 PTX 的载药量，体外释放实验也证实该系

统具有良好的 ROS 响应性。Tang 等[7]将 DOX、甘草次酸

（glycyrrhetinic acid，GA）和单甲氧基聚乙二醇聚己内酯

（monomethoxy polyethylene glycol polycaprolactone，

MPEG-PCL）用纳米沉降法制得 M-DOX-GA 纳米载药

系统。该系统在提高 DOX、GA 的水不溶性和低生物利

用度的同时，还可以在高 GSH 水平的条件下将两者释放

到乳腺癌细胞中，延长其在体内的半衰期，从而减少其

对正常组织的毒副作用。另外，有研究者将 PTX 和槲皮

素利用超声法制备了具有 pH/GSH 双响应性的纳米系

统。该纳米递送系统可抑制 P 糖蛋白对 PTX 的外排作

用，从而有效增强 PTX 在特定区域的抗肿瘤作用，提高

了对 PTX 耐药的乳腺癌患者的治疗效果[8]。由此可知，

利用肿瘤组织特有的 GSH 和 ROS 过表达特性来设计的

纳米递送系统已逐渐成为了抗肿瘤药物研发的新方向。

1.2　温敏响应性系统

不同于上述利用肿瘤组织特有的病理特性，有研究

者拟通过构建温敏性药物递送系统，实现药物的局部释

放和治疗肿瘤的作用。比如，Zhang 等[9]将免疫调节剂雷

西莫特包载于含有硫酸亚铁（FeSO4）的温敏脂质体中，

注射给乳腺癌模型小鼠，经高温（42 °C）干预后，雷西莫

特能有效释放于肿瘤组织中；进一步与 αPD-1联用，能

有效抑制肿瘤生长并延长乳腺癌模型小鼠的生存期。

Li 等[10]将姜黄素包载于脂质体中，然后外层包裹上壳聚

糖凝胶，形成一种递送系统。该递送系统在室温条件下

为液体流动状，但是在37 °C 环境中可快速凝结成胶状。

小鼠体内乳腺癌复发实验表明，该纳米递送系统能抑制

肿瘤切除后乳腺癌的复发。该递送系统有望应用于手

术切除的乳腺癌患者，当手术切除乳腺肿瘤后，在手术

部位局部给予该载药系统，可利用其缓释作用达到抑制

乳腺癌复发的作用。另外，该载药系统还可避免药物在

其他组织部位的蓄积，从而起到降低毒副作用的效果。

1.3　基于肿瘤细胞膜表面特有蛋白的纳米递送系统

由磷脂等分子构成的纳米递送系统，由于具有与生

物膜相似的结构，因此可通过相融作用促进药物进入乳

腺癌细胞中[11]。除此之外，很多文献报道利用肿瘤细胞

膜表面特有的蛋白，根据受体-配体相互作用制备了具

有主动靶向作用的纳米递送系统，进而增加乳腺癌细胞

对药物的摄取。例如，Landgraf 等[12]用亲骨转移乳腺癌

细胞表面过表达的表皮生长因子受体构建的喜树碱纳

米递送系统，能通过硅纳米颗粒靶向递送喜树碱，从而

减少乳腺癌转移。Yadav 等[13]用大部分乳腺癌细胞都会

过表达的整合素 ανβ3，制备了环状 RGD 修饰的雷洛昔

芬壳聚糖纳米粒。该纳米递送系统可选择性地抑制乳

腺癌组织的血管生成与肿瘤生长，减少对正常组织的毒

副作用。另外，还有研究者分别基于透明质酸和聚肽制

备了靶向 CD44[14―16]和靶向人表皮生长因子受体2[17]的纳

米递送系统，这些纳米递送系统均可靶向乳腺癌细胞，

从而发挥抗乳腺癌作用。由此可见，通过靶向修饰纳米

递送系统提高乳腺癌细胞对药物的主动摄取作用，也逐

渐成为抗肿瘤药物研发的新方向。

1.4　基于生物膜的纳米递送系统

随着生物技术的发展，内源性生物膜越来越受到研

究者的重视。这些生物膜除了具有普通纳米递送系统

的优势外，还具有良好的靶向性、相容性，同时能实现免
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疫系统的逃逸，避免被巨噬细胞等清除，因而能提高药

物在肿瘤部位的蓄积并被肿瘤细胞摄取。由于巨噬细

胞有炎症趋向性，有研究者利用巨噬细胞包覆载有 PTX

和白藜芦醇的脂质体，通过逃避体内巨噬细胞的吞噬作

用和巨噬细胞的肿瘤靶向性能，实现 PTX 和白藜芦醇在

乳腺癌组织的蓄积，并进一步利用纳米递送系统与肿瘤

细胞膜的相容性，促进药物进入乳腺癌细胞[18]。Gong

等[19]将巨噬细胞膜和 4T1乳腺癌细胞膜融合，然后制备

了可递送 PTX 的纳米递送系统。结果发现，该递送系统

可有效抑制乳腺癌细胞的增殖，并降低其肺转移。另一

种免疫细胞——自然杀伤细胞也被证实具有肿瘤靶向

性，并被用于奥沙利铂和1-甲基-D-色氨酸的联合递送，

同时自然杀伤细胞能促进 M1巨噬细胞极化，诱导免疫

应答，提高奥沙利铂和 1-甲基-D-色氨酸的抗乳腺癌效

果[20]。血小板是一种具有极低免疫原性并能通过其表

面的 CD44实现特异性靶向的细胞，其结构简单、无细胞

核、数量巨大且在体内存在时间长，所以也被用于递送

PTX，抑制乳腺癌术后复发[21]。红细胞膜是一种具有良

好生物相容性的天然长循环载体。有研究者将红细胞

膜 “伪装”在二硫化钼纳米片上，给药物构建了天然的保

护屏障，从而提高了该纳米片在血液中的生物相容性和

保留时间，达到长循环的效果，以 DOX 为模型药，载药

量可达 98.98%[22]。另外，二硫化钼具有光热转换性能，

使得该系统同时具备了药物治疗和光疗的双重作用，相

信这种多功能纳米递送系统将会为乳腺癌的治疗翻开

新的篇章。

外泌体是有机体分泌的一种纳米结构，其结构同脂

质体类似，具有水核和脂层，水核中具有 RNA、蛋白质等

多种活性物质，脂层同细胞膜相似。不同来源的外泌体

有不同的生理作用，如红细胞来源的外泌体在体内具有

极长的半衰期，巨噬细胞来源的外泌体具有免疫应答作

用和肿瘤靶向作用，肿瘤细胞来源的外泌体具有潜在的

肿瘤诱发作用和极高的肿瘤靶向性等[23]。因此，研究者

利用外泌体的不同特性制备了具有不同作用的纳米递

送系统。例如，有研究者分别利用巨噬细胞[23]和 4T1肿

瘤细胞[24]来源的外泌体构建了 DOX 载药系统，用于治疗

乳腺癌。这些纳米递送系统均具有较强的肿瘤靶向性，

不仅可以增加药物在肿瘤部位的蓄积并被肿瘤细胞主

动摄取，还可抑制乳腺癌复发和转移。

2　用于基因治疗的纳米递送系统
基因治疗是指通过导入外源性基因，调节机体内异

常基因表达而达到治疗疾病目的的一种治疗方法。基

因治疗是目前治疗乳腺癌的新兴手段，包括多种方式，

其中基于小干扰 RNA（small interfering RNAs，siRNA）

的治疗方式相对成熟。但是 siRNA 的聚核苷酸结构极

不稳定，易被体内的核酸酶降解，且难以跨过生物膜，严

重影响了基因治疗的效果。如何将 siRNA 高效和安全

地递送到所需组织，提高其治疗效果，一直是制剂研发

人员不断努力的方向。而纳米递送系统的日渐成熟，为

siRNA 的递送提供了更多可能性。

2.1　基于阳离子聚合物的纳米递送系统

用于递送 siRNA 的载体主要为阳离子聚合物，如最

常用的聚乙烯亚胺（polyethyleneimine，PEI）和聚酰胺-胺

（polyamidoamine，PMAMA）。Zhao 等[25]利用 PEI 与 PEG

合成了阳离子 PEG-PEI，并将其与靶向血管内皮生长因

子的 siRNA 通过静电作用相结合，用于乳腺癌的治疗。

结果发现，该纳米递送系统可有效避免 siRNA 被血清降

解破坏，并可显著下调乳腺癌细胞中血管内皮生长因子

的表达，从而发挥抗乳腺癌作用。有研究者将 DOX 包

载到硅纳米结构中，并通过静电作用将 siRNA 吸附到硅

纳米结构中，然后通过协同作用和逆转多药耐药作用发

挥更显著的抗乳腺癌作用[26―27]。Jin 等[28]则将 PTX 和靶

向血管内皮生长因子的 siRNA 联用，产生了更显著的抗

乳腺癌作用。PMAMA 用于递送 siRNA 的策略与 PEI 相

似。例如，Liu 等[29]制备合成了苯基硼酸（phenylboronic 

acid，PBA）修饰的 PMAMA，然后将其与儿茶酚修饰的

PEG 通过硼酸酯键连接得到 PAMAM-PBA-PEG。该纳

米递送系统可递送保罗样激酶 1siRNA，从而促进乳腺

癌细胞 MDA-MB-231的凋亡。Li 等[30]将烷基链 C14连

接到聚酰胺-胺上得到两亲性的 C14-聚酰胺-胺，然后将

其与硝基咪唑修饰的聚肽联合用于递送靶向细胞分裂

周期蛋白 20的 siRNA。当该系统递送 siRNA 到达低氧

的肿瘤环境中时，疏水性的硝基咪唑转变为亲水性的氨

基咪唑，导致体系裂解暴露出 siRNA，发挥逆转肿瘤低

氧环境的功能，抑制肿瘤生长，从而起到治疗乳腺癌的

作用。

2.2　基于天然聚合物的纳米递送系统

除了合成的阳离子聚合物，其他天然来源的聚合物

由于具有良好的生物相容性，且易被人体吸收，同样被

用于 siRNA 的递送，如糖类、氨基酸、核苷酸及生物膜

等。壳聚糖是一种价廉易得且具有生理活性的多糖，其

含有大量的氨基故显正电性，同时还含有大量可被修饰

的羟基，因此被广泛用于纳米递送系统，尤其是 siRNA

的递送[31]。氨基酸中的精氨酸、赖氨酸、组氨酸为碱性

氨基酸，带有正电荷，常被用于制备穿膜肽、靶头等，可

提高纳米递送系统与负电性细胞膜的相互作用，因此也

常用于 siRNA 的递送[32]。Li 等[33]利用各种氨基酸制备合

成了用于提高靶向性和穿透性的穿膜肽和用于递送

PD-L1 siRNA 的聚组氨酸，并将两者与胆固醇连接得到

两亲性的脂质聚肽。该两亲性的脂质聚肽可以提高免

疫细胞对肿瘤细胞的杀伤作用，从而发挥治疗乳腺癌的

作用。核苷酸与 siRNA 具有良好的生物相容性，也被用

于 siRNA 的递送，比如 pRNA-3WJ（three-way junction of 

the bacteriophage phi29 derived packaging RNA）结构的
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核苷酸[34―35]。Zhang 等[35]利用3WJ 实现了 X-盒结合蛋白

1（X-box-binding protein 1，XBP1）siRNA 的递送，同时分

别加入适配体表皮生长因子受体和人表皮生长因子受

体2起到靶向乳腺癌细胞的作用。如前所述，外泌体是

一种生物相容性良好且具有靶向作用的生物膜，尤其是

肿瘤细胞来源的外泌体，但是其具有潜在的致癌性，所

以有研究者将乳腺癌细胞来源的外泌体中的内容物除

掉，得到了外泌体膜，然后用其包覆阳离子化的牛血清

白蛋白纳米粒和 S100A4 siRNA 的复合物[36]。结果发

现，外泌体膜的包覆作用大大提高了 siRNA 在肺部的蓄

积，从而增强了乳腺癌术后肺部转移的治疗效果。

综上所述，纳米递送系统可以很好地解决 siRNA 稳

定性差、易在体内灭活以及靶向性差的缺点，从而极大

地提高了 siRNA 的治疗效果。因此，用于基因治疗的纳

米递送系统在未来肿瘤领域，特别是易复发或耐药的乳

腺癌的治疗中具有巨大潜力。

3　用于光疗的纳米递送系统
光疗是一种新兴的肿瘤治疗方式，根据作用机制，

光疗法可分为光热疗法和光动力疗法。前者主要是指

具有光热转化性能的材料在光照条件下将光能转化成

热能，导致作用部位温度升高，通过破坏蛋白质和细胞

膜杀伤细胞，从而发挥抗肿瘤作用；后者指光敏剂在光

照条件下，将作用部位的 O2 转化成具有杀伤作用的

ROS，从而达到治疗肿瘤的作用。应用于乳腺癌治疗的

方法主要是可见-红外光疗法，该方法的光源穿透能力

较强，更易到达肿瘤部位。由于光热/光敏剂存在水溶性

和靶向性差的问题，如何将其递送至肿瘤部位，成为了

目前研究的热点。

3.1　基于光热疗法的纳米递送系统

金是良好的光热剂，常用于光热疗法。例如，Ha

等[37]制备了表面粗糙的金三角形纳米棱，并用穿膜肽修

饰，提高了乳腺癌细胞对该系统的摄取。为了进一步提

高金在乳腺癌部位的治疗作用，金常与化疗药物联用以

制备多功能纳米递送系统。例如，有研究者将金与多西

他赛联用，并在该系统中加入四氧化三铁（Fe3O4）纳米

粒，以发挥磁靶向作用，从而将金和多西他赛靶向于乳

腺癌部位，并同时降低多西他赛对其他组织的损伤[38]。

除了金以外，有报道采用了相容性更好且更价廉易得的

碳纳米管作为光热疗法的光热剂[39―40]。Li 等[39]将碳纳米

管与 DOX 联用，并在该系统中加入了具有靶向作用的

血小板膜，提高了碳纳米管和 DOX 在乳腺癌部位的蓄

积，达到了更好的抗肿瘤效果。同样，有研究者将 MCF-

7乳腺癌细胞膜加入到碳纳米管与 DOX 的递送系统中，

能靶向乳腺癌部位，提高抗肿瘤作用[40]。其他光热剂还

包括硼二吡咯[41]、新吲哚菁绿[42]、酞菁锌[43]等有机染料，

这些化合物也显示了良好的光热转化性能。除了上述

光热剂与化学药联用发挥协同抗肿瘤作用外，Qiao 等[43]

还在具有光疗和化疗双重作用的纳米递送系统中加入

了槲皮素前药，通过抑制 MCF-7乳腺癌细胞中 P 糖蛋白

对 DOX 的外排作用，逆转 MCF-7细胞的耐药性，从而提

高 DOX 的抗肿瘤活性。由此可见，在治疗乳腺癌的光

热疗法中，为了更好地发挥抗肿瘤效果，研究者一般都

是用纳米递送系统同时递送光热剂和化疗药物，使其具

有光疗和化疗的双重作用，达到了更好的抗乳腺癌

作用。

3.2　基于光动力疗法的纳米递送系统

光敏剂主要包括卟啉类、叶绿素类、酞菁类等。最

常用的卟啉类光敏剂主要是二氢卟吩 e6，其在 660 nm

光照条件下可产生大量 ROS，从而导致肿瘤细胞死亡。

但是有限的组织穿透能力限制了二氢卟吩 e6的作用效

果。为了将其有效递送到肿瘤组织中，Liu 等[44]采用巨

噬细胞膜递送二氢卟吩 e6，同时加入 PTX 以产生协同作

用，进而对乳腺癌细胞发挥更好的抑制作用。有研究者

用二氢卟吩 e6、雷帕霉素和聚多巴胺构建了一个纳米递

送系统，该系统可有效聚集至肿瘤组织，完成肿瘤消融，

同时可抑制乳腺癌的转移[45]。另一种卟啉类光敏剂原

卟啉Ⅸ也被用于 DOX 的联合递送，研究者将两药分别

包载于脂质体的脂层和水核中，从而形成具有光疗和化

疗双重作用的纳米递送系统[46]。该纳米递送系统可通

过破坏乳腺癌 MCF-7耐药细胞中 P 糖蛋白的活性，提高

对 DOX 耐药乳腺癌的治疗效果。

吲哚菁绿是一种特别的光敏剂，其既能产生光动力

作用又能产生光热作用，因而在光疗中得到了广泛的应

用并已被美国 FDA 批准上市。Hu 等[47]将吲哚菁绿与化

药 7-乙基-10-羟基喜树碱（SN38）通过π-π和疏水作用

力结合，制备了无载体的纳米递送系统。该纳米递送系

统避免了因载体材料的使用而导致的毒副作用，吲哚菁

绿的加入提高了 SN38的水溶性，同时 SN38的加入反过

来抑制了吲哚菁绿的聚集猝灭，两者优势互补产生了良

好的乳腺癌治疗作用。Yi 等[48]将吲哚菁绿与具有 ROS

响应性的 DOX 前药结合，制备了同时具有光疗和 ROS

响应性的多功能纳米递送系统。该递送系统在近红外

光的激发下，不仅能将光能转化为热能，而且还能产生

大量 ROS，激活 DOX 前药，实现了光热、光动力和化疗

的协同作用，极大地提高了乳腺癌的治疗效果，并降低

了 DOX 的毒副作用。IR825是一种七甲基菁有机小分

子染料光敏剂，与吲哚菁绿相比，IR825的近红外转换系

数更高。Wang 等[49]将 PTX 和光敏剂 IR825包封于转录

反式激活因子（TAT）肽介导的杂化胶束中，形成了 PTX/

IR825-TAT 杂化胶束递送系统。该递送系统在生理状态

下较为稳定，在酸性和近红外激光照射下可快速释放

PTX，达到了化疗和光疗协同的抗乳腺癌作用，且无明

显副作用。除了上述光敏剂外，叶绿素类光敏剂焦脱镁

叶绿酸 α 己醚[50]和酞菁类光敏剂酞菁衍生物[51]也可与其
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他药物联用产生协同抗肿瘤效果。随着研究的不断深

入，越来越多的光敏剂被用于构建纳米递送系统。这些

纳米递送系统不仅可以递送光敏剂，还可以同时递送化

疗药物，使其具有光疗和化疗的双重作用，极大地提高

了乳腺癌的治疗效果。相信在未来的研究中，具有多重

作用的多功能纳米递送系统将会成为抗肿瘤药物研发

的新方向。

4　结语
乳腺癌的治疗除了上述用于药物治疗、基因治疗及

光疗的纳米递送系统外，还有其他治疗方法，如磁热治

疗、声动力疗法以及放疗等的纳米递送系统也有很多文

献报道。每种治疗方法各有优势，通过这些纳米系统的

递送，都能使各种治疗剂高效准确地蓄积于肿瘤部位，

显著提高乳腺癌的治疗效果，同时降低毒副作用。目

前，这些纳米递送系统的药理作用在细胞和动物水平得

到了证实，但是真正被应用到临床上的却很少。在未来

的研究中，应加快纳米递送系统在临床上的研究，以期

为乳腺癌的治疗提供新方法。
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