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【摘要】目的  通过文献计量分析和可视化技术，明确纳米材料在脑胶质瘤治疗中的

应用现状、研究热点及趋势，为该领域未来的研究方向提供科学依据。方法  本研究基于

Web of Science 核心合集数据库，检索 2013 年 7 月 1 日—2025 年 7 月 1 收录的纳米材料与脑

胶质瘤相关英文文献。运用 VOSviewer 和 CiteSpace 软件，对纳入文献的发表年份、国家和

区域分布、作者、期刊、机构、关键词等进行计量分析和可视化展示。结果  共检索到 6 270

篇关于纳米材料介导脑胶质瘤的英文文章，包括 1 013 篇 Review 和 5 257 篇 Article。2013—

2025 年间，纳米材料治疗脑胶质瘤领域的发文量总体呈上升趋势，全球共有 105 个国家参

与该领域研究，中国和美国贡献最突出，发文量位居第 1 和第 2。在作者中，Gao Huile 发文

量和被引频次均居榜首。文献分布在 978 种期刊中，Journal of Controlled Release 发文最多。

5 450 个研究机构中，中国科学院和复旦大学表现突出。研究热点集中于纳米材料跨越血脑

屏障与靶向递药系统、光动力和光热治疗，以及临床转化中的挑战与安全性问题。结论  纳

米材料在脑胶质瘤治疗中显示出重要的应用价值和前景，尤其在增强药物靶向性与开发新

型治疗策略方面。未来需进一步推动材料优化与临床转化研究，解决生物安全性与规模化

制备等关键问题。
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【Abstract】Objective  Through bibliometric analysis and visualization techniques, to 
clarify the current application status, research hotspots, and trends of nanomaterials in the treatment 
of gliomas, and to provide a scientific basis for future research directions in this field. Methods  
This study wason based the Web of Science Core Collection database to retrieve literature related 
to nanonmaterials and glioma and reviews published between July 1, 2013, and July 1, 2025. The 
quantitative analysis and visualization of the included literature were conducted using VOSviewer 
and CiteSpace software to examine publication years, country and regional distribution, authors, 
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journals, institutions, keywords, and other factors. Results  A total of 6 270 English articles on nanomaterials-
mediated gliomas were retrieved, including 1 013 reviews and 5 257 articles. From 2013 to 2025, the overall 
number of publications in the field of nanomaterial therapy for glioma showed an overall upward trend. A total of 
105 countries worldwide participated in research in this field, with China and the United States making the most 
prominent contributions, ranking first and second in publication volume. Among authors, Gao Huile topped both 
publication volume and citation frequency. Publications were distributed across 978 journals, with the Journal 
of Controlled Release publishing the highest number of articles. Among 5,450 research institutions, the Chinese 
Academy of Sciences and Fudan University demonstrated outstanding performance. Research hotspots centered on 
nanomaterials crossing the blood-brain barrier and targeted drug delivery systems, photodynamic and photothermal 
therapies, as well as challenges and safety concerns in clinical translation. Conclusion  Nanomaterials demonstrate 
significant application value and promise in glioma treatment, particularly in enhancing drug targeting and 
developing novel therapeutic strategies. Future efforts should focus on advancing material optimization and clinical 
translation research to address critical challenges such as biosafety and large-scale production.

【Keywords】 Nanomaterials; Glioma; Bibliometrics; Blood-brain barrier; CiteSpace; Knowledge graph; 
Visualization analysis; Research outlook

脑胶质瘤是一种起源于神经胶质细胞的肿

瘤，作为最常见的原发性颅内肿瘤，约占所有

恶性脑肿瘤的 80％，具有高度侵袭性、生存期

短、复发率高、致残率高、死亡率高等特征 [1]。

我国脑胶质瘤年发病率为 5~8/10 万，其 5 年病

死率在全身各类肿瘤中位居第 3，仅次于胰腺癌

和肺癌 [2]。目前临床主要治疗手段包括手术、放

疗和化疗，但仍面临诸多挑战：手术治疗难以

完全切除肿瘤、风险大且预后差、复发率极高、

复发后治疗难度增加 [3]，而放疗和化疗则因药

物难以透过血脑屏障有效到达病灶部位，在杀

伤肿瘤细胞的同时易对正常组织造成损伤，并

且容易诱发耐药性 [4]。鉴于上述方法在治疗脑

胶质瘤时效果不佳，开发针对脑胶质瘤的有效

新策略显得尤为必要。

近年来，随着纳米材料的快速发展，诸如聚

合物纳米颗粒 [5]、脂质体纳米颗粒 [6]、金纳米壳 [7]、

超顺磁性纳米颗粒 [8] 和碳量子点 [9] 等纳米材料，

由于其粒径小、易透过血脑屏障、靶向性强、生

物相容性好等优势，已成为脑胶质瘤治疗领域的

研究热点 [10]。纳米材料不仅可以作为诊断的造

影剂显著提高成像的对比度和分辨率 [11]，还可

以应用于光热治疗，通过局部高温有效杀灭肿瘤

细胞，并减少对正常组织的损伤 [12]，在光动力

治疗中，能精准破坏肿瘤细胞，调节肿瘤微环境，

有助于神经功能的保护 [13]，同时也可以作为药

物载体提高放化疗药物的稳定性、靶向性和透过

血脑屏障的能力 [14]。由此可见，纳米材料的发

展为脑胶质瘤的治疗提供了新的诊疗方案和研

究思路。

文献计量学是一门通过定量分析文献数据来

研究科学活动的学科，其主要利用数学和统计学

方法，对文献的各种特征（如作者、关键词、引

用关系等）进行分析，以揭示科学活动的规律和

趋势，为未来的研究趋势提供依据 [15]。近年来，

纳米材料治疗脑胶质瘤的研究文献逐渐增多，但

尚未见应用文献计量学系统分析纳米材料治疗脑

胶质瘤领域最新进展及观点的相关文献。本研究

旨在通过文献计量分析及可视化技术分析纳米材

料治疗脑胶质瘤的研究现状，以及了解其研究趋

势及相关研究热点，为纳米材料治疗脑胶质瘤提

供科学依据。

1  资料与方法

1.1  数据收集
本 研 究 的 文 献 数 据 来 源 于 Web of Science

（WOS）核心合集数据库，WOS 作为国际公认

的高质量学术文献数据库，收录了超过 12 000

种全球权威期刊，涵盖自然科学、社会科学等

多个领域，从 WOS 数据库（SCI-EXPANDED 和

CCR-EXPANDED）检索和下载涵盖了截至 2025

年 10 月 28 日进行的所有研究，文献检索式以

主 题 词 TS=(“glioblastoma”OR“glioma”) AND 

TS=(“nanomaterials”OR“nanoparticles”OR 
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“nanocomposites”OR“nano*”) 进行，文献类型

为 Article 和 Review，语言选择英文，时间范围选

择 2013 年 7 月 1 日—2025 年 7 月 1 日。在此基

础上，进一步筛选出以纳米材料在脑胶质瘤中的

应用为核心主题的文献，排除会议摘要、新闻、

重复发表及与本研究目标不符的文献，最终共纳

入 6 270 篇符合要求的文献作为研究对象，并进

行系统的计量分析与专题探讨（图 1）。

VOSviewer 

排除记录（n=357）：
会议摘要（n=278）
校正（n=40）
编辑材料（n=24）
书籍章节（n=9）
信件（n=6） 筛选后获得文献(n=6270)

Web of science 核心数据库: TS=("glioblastoma" OR 
"glioma") AND TS=(“nano*” OR "nanomaterials" OR 
"nanoparticles" OR "nanocomposites")；限制日期：

2013.07.01-2025.07.01
(n=6639)

数据提取和分析

机构期刊作者国家 关键词

CiteSpace 

筛选后获得文献(n=6627)

排除记录（n=12）：
重复（n=1）
非英文（n=11）

图1  基于文献计量分析纳米材料治疗

脑胶质瘤的研究流程

Figure 1. Research process for nanomaterial-based 

treatment of brain glioma based on bibliometric analysis

1.2  数据分析和可视化
定量分析和知识领域可视化使用两个公认的

文献计量软件包进行：

VOSviewer 1.6.20 用于构建共引和共现网络，

基于书目耦合或术语共现数据为国家、机构和关

键词生成可视化图 [16]。这一工具通过基于密度和

相似性的绘图，使协作模式和专题组可视化。

CiteSpace 6.3.R1（由陈超美教授开发）用于

时间趋势分析和关键节点识别，利用关键词突发

检测和时区可视化来揭示脑胶质瘤—纳米材料领

域的新兴研究前沿和关键里程碑。CiteSpace 主要

进行了合作分析和共现分析，合作分析以每个切

片 2 年进行分析，共现分析以每个切片 1 年进行

分析，对机构、作者等合作关系采用全计数，使

用对数似然比（log-likelihood ratio，LLR）算法提

取聚类标签，用 Kleinberg 算法检测关键词突现，

参数 γ=1.0，采用 Pathfinder 算法进行网络剪枝并

辅以最小生成树（minimum spanning tree，MST）

进行对比验证，在关键词标准化阶段，对所有关

键词统一为小写并保留全称。

CiteSpace 和 VOSviewer 均通过生成节点来

显示机构、作者和关键词等信息。链接表示两

个节点之间的关系，节点的大小由标题和摘要

中的共现频率决定，节点和链接的颜色表示不

同的聚类。

2  结果

2.1  发表文献年份与数量
共检索到 6 270 篇关于纳米材料介导脑胶

质瘤的英文文章，包括 1 013 篇 Review 和 5  257

篇 Article，其中引文总数约为 223 606 条，每篇

文献的平均引用次数为 35.66 次。如图 2 所示，

2013—2025 年出版物数量的总体趋势逐渐增加，

对论文数据进行分析发现，论文年度发表数量从

2013 年的 113 篇逐渐增加到 2025 年的 539 篇。

2016 年后发文量迅速增长，并在 2024 年达到顶

峰，且从 2020 年到 2025 年，出版物的数量趋于

稳定，在 600 篇左右波动，这表明研究进展相对

稳定，可以预见纳米材料将是未来脑胶质瘤治疗

的一个主要热点。

图2  2013—2025年有关纳米材料治疗脑胶质瘤的发文量

Figure 2. Publication volume on nanomaterial-based 

treatment of brain glioma, 2013 to 2025

2.2  国家和区域分布
应用 VOSviewer 软件分析，从 2013—2025 年

全球共有 105 个国家参与了纳米材料治疗脑胶质

瘤的研究，设置频次阈值为 10，有 54 个国家在

纳米材料治疗脑胶质瘤领域发表文献大于 10 篇，

构成国家网络视图（图 3），54 个国家形成了 7

个集合，其中中国和美国在这一领域的联系最为

年份
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表1  2013—2025年纳米材料治疗脑胶质瘤英文发文国家

Table 1. Countries publishing English-language articles on nanomaterial therapy for glioma, 2013 to 2025
国家 发文量（篇） 占比（%） H指数 被引频次 年平均被引量（次）

中国 2 465 39.31 127 91 834 7 064.15

美国 1 394 22.23 114 66 049 5 080.69

印度 443 7.07 57 12 089 929.92

意大利 354 5.65 55 11 622 894.00

法国 337 5.37 56 10 782 829.38

紧密。在中心性方面，美国和中国均为 1，表明

两国与其他国家均有合作，且在该领域都具有较

强的学术影响力。表 1 列出了发表数量最多的前

5 个国家，其中中国（2 465 篇）发表数量最多，

其次是美国（1 394 篇）和印度（443 篇），对 H

指数这一评估学术贡献的方法也进行了统计分析，

中国的 H 指数最高（127），其次是美国（114）

和印度（57）。综合来看，这些指数表明中国在

这一研究领域处于领先地位。

2.3  作者分析
全球共有 32 964 位作者涉及纳米材料治疗脑

胶质瘤的相关研究，表 2 列出了基于出版物计数

的前 5 位最多产的作者，其中，Gao Huile 发表了

45 篇文章，H 指数 33，总引用次数以 4 180 次脱

表2  2013—2025年纳米材料治疗脑胶质瘤英文发文作者

Table 2. Authors of English-language publications on nanomaterial therapy for glioma, 2013 to 2025
作者 发文量（篇） 占比（%） H指数 被引频次 年平均被引量（次）

Gao Huile 45 0.72 33 4 180 321.53

Lu Weiyue 40 0.64 28 2 200 183.50

Jiang Xinguo 33 0.53 31 2 809 216.07

Shi Bingyang 31 0.49 25 2 431 347.28

Pang Zhiqing 26 0.41 22 2 017 155.15

颖而出，明显高于其他作者，巩固了其作为该领

域最有影响力的贡献者的地位。前 5 名出版作者

中被引用量皆超过 2 000 次，这表明其在纳米材

料治疗脑胶质瘤方面的研究成果已被广泛引用，

并在该领域具有很高的影响力。使用 CiteSpace 的

合作分析，节点代表作者集群，集群分散在地图

上，展示了不同群体之间最小的互连（图 4）。

表明了加强合作的必要性，更能促进纳米材料在

脑胶质瘤的研究和治疗开发方面的突破。

2.4  期刊分析
通过 VOSviewer 软件分析，结果显示文献共

分布在 978 种期刊中，发表文章数量最多的前

10 种期刊见表 3。其中发表论文数量最多的期刊

是 Journal of Controlled Release， 发 表 了 189 篇

文章，引文量为 12 055 次，H 指数为 64，2024

图4  2013—2025年有关纳米材料治疗脑胶质瘤的

发文作者可视化图谱

Figure 4. Visualization map of authors publishing on 

nanomaterial-based treatment of brain glioma from 

2013 to 2025

图3  2013—2025年有关纳米材料治疗

脑胶质瘤的发文国家共现图

Figure 3. Co-occurrence map of countries publishing on 

nanomaterial-based treatments for glioma, 2013 to 2025
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表3  2013—2025年纳米材料治疗脑胶质瘤英文发文期刊

Table 3. English-language journals publishing articles on nanomaterials for glioma treatment, 2013—2025
期刊 发文量（篇） 占比（%） H指数 被引频次 年平均被引量（次）

Journal of Controlled Release 189 3.01 64 12 055 927.30

International Journal of Nanomedicine 158 2.52 47 6 292 484.00

ACS Applied Materials & Interfaces 157 2.50 53 6 989 537.61

Pharmaceutics 136 2.17 26 2 728 209.85

International Journal of Molecular Sciences 135 2.15 31 3 217 247.46

Biomaterials 125 1.99 65 10 784 829.54

ACS Nano 119 1.90 57 11 046 849.69

International Journal of Pharmaceutics 108 1.72 44 4 818 370.61

Cancers 101 1.61 27 2 500 192.31

Scientific Reports 98 1.56 33 3 219 247.61

年 期 刊 影 响 因 子 为 11.5。 其 次 是 International 
Journal of Nanomedicine，发表 158 篇出版物，被

引用 6  292 次，H 指数为 47，2024 年期刊影响因

子为 8.2。此外，研究发现影响因子最高的期刊

是 ACS  Nano，2024 年期刊影响因子为 16.1。

2.5  机构分析
通过对文献发表的研究机构进行可视化分析

（图 5），共有 5 450 个研究机构涉及纳米材料

治疗脑胶质瘤的相关研究，如表 4 所示，从 WOS

数据库中收集了排名前 5 位的机构，这五大机构

贡献了 807 篇文章，其中复旦大学和中国科学院

的出版物产出最多，贡献了 223 篇文章，而中国

科学院以最高的引用次数 13 064 脱颖而出，强调

了其在该领域的重要影响力，为纳米材料治疗脑

胶质瘤的研究领域做出了重大贡献。

图5  2013—2025年有关纳米材料治疗脑胶质瘤的

发文机构可视化图谱

Figure 5. Visualization map of institutions publishing 

on nanomaterial-based treatments for glioma from 2013 

to 2025

表4  2013—2025年纳米材料治疗脑胶质瘤英文发文机构

Table 4. Institutions publishing english articles on nanomaterial therapy for glioma, 2013 to 2025
机构 发文量（篇） 占比（%） H指数 被引频次 年平均被引量（次）

中国科学院 223 3.56 63 13 064 1 004.92

复旦大学 223 3.56 65 12 179 936.85

上海交通大学 138 2.20 43 5 361 412.38

四川大学 128 2.00 43 6 312 485.54

苏州大学 95 1.52 38 4 022 309.38

2.6  关键词
关键词通常反映学术出版物的主题重点，使

用 VOSviewer，从 6 270 篇文章的初始语料库中提

取了 17 617 个关键词，在文献中以共同出现次数

为 90 次以上为纳入标准，最终纳入 98 个关键词

进入分析进行共现分析和聚类。图 6 为关键词密

度图，从密度图中可以看出黄色区域是高密度

区为核心关键词，其中前 10 的关键词为“胶质

母细胞瘤”“纳米颗粒”“肿瘤”“药物递送”“胶

质瘤”“血脑屏障”“递送”“体外”“治疗”

和“细胞”，这表明目前对纳米材料在脑胶质

瘤中的研究主要集中在其药物输送中的应用，

目的是利用这种方法进行治疗干预。如图 7 所

示的关键词聚类分析共分为 4 个聚集簇，分别

对应 4 个不同的主题，蓝色聚集簇主要为胶质

瘤治疗手段的相关研究，绿色聚集簇为纳米材

料的运输领域和治疗作用的相关研究，红色聚

集簇为纳米材料的药理学相关研究，黄色聚集

簇主要为纳米材料的治疗手段相关研究。

运用 CiteSpace 进行关键词的聚类后得到时
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区图，时间图谱能够直观地展示关键词在特定时

间段内的出现和流行趋势，为研究者提供某个领

域或主题随时间发展的趋势。如图 8 所示的时间

线图，生成 7 个聚类，关键词 #0 光热治疗、#1

血脑屏障、#2 侵袭、#3 对流增强运输和 #4 耐药

性自 2013 年至 2025 年的研究持续活跃，各个时

间段均有不同的关键词热点；#0 光热治疗的主要

热点在于稳定性、氧化应激，#1 血脑屏障的研

究致力于药物靶向、渗透性等方面，#2 侵袭是脑

胶质瘤发展的一大因素，#3 对流增强运输致力于

对脑胶质瘤细胞的靶向运输的相关研究，#4 耐药

性也是脑胶质瘤难以治疗的一大原因；而 #5 生

图7  2013—2025年有关纳米材料治疗

脑胶质瘤的发文关键词共现图

Figure 7. Co-occurrence map of keyword publications 

on nanomaterial-based treatments for glioma from 2013 

to 2025

存和 #6 多形性胶质母细胞瘤领域从 2022— 2025

年的关键词出现频率较低，表明该领域的研究活

力不足，需要进一步发展。

图6  2013—2025年有关纳米材料治疗脑胶质瘤的发文关

键词密度共现图

Figure 6. Co-occurrence map of keyword densities in 

publications on nanomaterial-based treatment of brain 

glioma from 2013 to 2025

图8  2013—2025年有关纳米材料治疗脑胶质瘤的发文关

键词时间线图

Figure 8. Keyword timeline of publications on 

nanomaterial-based treatment of brain glioma from 

2013 to 2025

3  讨论

3.1  研究现状
本研究首次对 2013—2025 年间纳米材料在脑

胶质瘤治疗中的应用进行了可视化分析，从多角度

全面梳理了该领域的发展态势。近 12 年来，该方

向的年度发文量总体呈上升趋势，这一变化可能与

几项高被引研究对纳米材料穿越血脑屏障作用于脑

胶质瘤机制的深入探讨密切相关 [17-19]。从地域分

布来看，中国、美国、印度、意大利和法国是该领

域研究成果的主要产出国，各国之间已建立一定的

合作关系，实现了互利共赢。其中，中国发文量

居全球首位，为该领域的发展作出了重要贡献。

Journal of Controlled Release 发表了最多的文章，

而 Biomaterials 的 H 指数最高。在发文机构和作

者方面，复旦大学 Lu Weiyue 团队与四川大学 Gao 

Huile 团队表现尤为突出。四川大学 Gao Huile 团队

专注于纳米靶向递送系统的研究 [20-22]，而复旦大学

Lu Weiyue 团队则在纳米材料光学性质用于脑胶质

瘤诊疗方面取得了多项重要成果 [23-25]。

3.2  研究热点和趋势分析
近 12 年来，纳米材料作用于脑胶质瘤研究

成果逐年上升，通过高频关键词、关键词共现和

关键词时间演变图分析来看，目前该领域的研究

热点为透过血脑屏障和靶向运输作用于脑胶质

瘤，纳米材料用于光动力疗法和光热疗法治疗脑

胶质瘤这两个方面。
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3.2.1  透过血脑屏障和靶向运输
关键词共现与聚类分析中“血脑屏障”“药物

运输”“靶向运输”为高频关键词且位列主要簇

（文中时区图和聚类 #1 显示长期持续活跃）。血

脑屏障是位于脑毛细血管与脑组织之间的一种特殊

结构，通过调节物质进出以维持脑内环境稳定。然

而，由于血脑屏障和血液脑肿瘤屏障，药物难以跨

越生理和病理的障碍，因此许多治疗药物无法进入

大脑到达肿瘤部位 [26]。因此，如何增强药物对血脑

屏障的穿透能力，使其在降低全身毒性的同时精准

靶向脑胶质瘤部位并发挥治疗作用，已成为该领域

未来研究中亟待解决的关键问题。

在关键词的时区图分析提供了研究前沿的可

视化表示，“对流增强输送”也是一大热点。对

流增强输送是提高药物透过血脑屏障靶向运输的

一种重要递送方式，是一种利用压力差介导的药

物输送技术，通过直接放置脑内导管和通常是输

送治疗剂的液体流动源的泵使其在脑组织间质内

发生对流，从而在肿瘤均匀分布 [27]。对流增强运

输可递送多种靶向毒素，作用于肿瘤细胞上的特

异性受体，从而杀伤肿瘤细胞，减少肿瘤体积，

但易导致药物分布不均、无法准确观察药物分布

情况 [28]。鼻内给药是一种无创透过血脑屏障的方

式，通过鼻腔黏膜将药物递送至全身循环或直接

进入大脑中枢神经系统，具有起效快，避免首过

效应等特点 [29]。但鼻内给药药物递送效率低，对

药物本身的性质要求高，给药剂量有限制，可通

过制剂优化来改善，使用纳米递送系统提高生物

利用度，延长药物滞留时间，抑制肿瘤细胞生长，

提高抗肿瘤效果 [30]。

近年来，纳米材料在药物递送方面受到广

泛关注，包括聚合物纳米颗粒 [31]、氧化铁纳米

颗粒 [32]、介孔二氧化硅纳米粒子 [33]、纳米结构

脂质体 [34] 等，具有高负载量、可控释放、良好

的生物相容性等特点 [6]。纳米材料凭诸多优势，

能够通过多种路径实现跨越血脑屏障：一方面是

受体介导的跨膜转运，例如转铁蛋白受体、低密

度脂蛋白受体相关蛋白途径，通过在纳米材料表

面修饰特异性配体，如 T7 肽 [35]、ApoE[36]、多肽

Angiopep-2[37] 等，实现主动靶向递送，精准地将

药物等物质送至目标部位。另一方面，载体介导

的胞吞 - 外排循环也是一条重要路径，纳米颗粒

被脑毛细血管内皮细胞内吞后，能够借助囊泡转

运顺利进入脑实质，发挥其应有的作用 [38]。此外，

外泌体或细胞膜包被策略同样不容忽视，利用生

物膜独特的“伪装”特性，可赋予纳米材料特异

性识别血脑屏障受体的能力，显著提高纳米系统

在血液循环中的稳定性，增强其免疫逃逸能力
[39- 40]。胶质瘤组织通常具有酸性微环境、氧化还

原失衡以及高水平蛋白酶表达等特征，纳米材料

可在脑胶质瘤局部通过肿瘤微环境响应机制实现

精准释放，因此研究人员设计出 pH 敏感 [41]、谷

胱甘肽响应 [42] 的纳米载体，能够使药物在肿瘤组

织内特异性释放，从而有效减少药物对全身系统

的毒副作用。此外，纳米材料还能够通过调控肿

瘤免疫微环境发挥间接抗肿瘤效应，一些经过功

能化设计的纳米材料能够递送免疫佐剂，或对免

疫检查点通路进行抑制，促进树突状细胞成熟与

T 细胞活化，从而增强机体的抗肿瘤免疫反应 [43]。

Chai 等 [44] 发现，细胞膜与靶向肽的双重靶向策略，

显著增强了药物对血脑屏障的穿透能力及对脑胶

质瘤的靶向性，在提升治疗效果的同时，有效降

低了全身毒性反应，该方法为治疗脑胶质瘤提供

了一种新的潜在途径，也可进一步扩展到其他的

脑部疾病的治疗中。纳米材料能够透过血脑屏障

的优势使其在脑部疾病的诊疗中具有广泛的研究

前景，但毒性和生物相容性仍然需要进一步研究，

从而确保临床应用的安全性。

3.2.2  光动力和光热疗法
脑胶质瘤因其生长迅速、侵袭性强、对放化

疗易产生多重耐受且预后不良 [3]，目前临床常用

的治疗手段，包括手术切除、同步放化疗、辅助

化疗及电场治疗等，效果均不理想。CiteSpace 聚

类结果中 #0 标注为“光热治疗”（文中时区图、

关键词密度图均显示该方向为高密度区）。近年

来，研究人员发现光动力疗法 [45] 和光热疗法 [46]

可作为治疗脑胶质瘤的新策略。

光动力疗法作为一种治疗方式，其是基于光

敏剂在特定波长激光照射下产生活性氧，从而破

坏病变细胞结构和功能，导致病变部位组织坏死

或凋亡，由于其光敏剂靶向性强、可调节肿瘤微

环境、毒性低等特点被用于脑胶质瘤的治疗 [47]。

光敏剂是光动力疗法的重要组成部分，常见的光

敏剂包括卟啉类光敏剂 [48]、酞菁类光敏剂 [49] 和

纳米材料光敏剂 [50]。Meyers 等 [51] 的研究发现，

负载有靶向肽的光敏剂金纳米颗粒可显著提高光
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敏剂在肿瘤细胞内的富集程度，从而增强光动力

治疗的疗效，有效抑制脑胶质瘤的生长，并减轻

对正常组织的损伤，为脑胶质瘤新的治疗方法提

供了实验性依据。联合治疗也是光动力疗法的一

大热点，光动力疗法常作为一种辅助治疗方法与

手术治疗 [52]、化疗 [53]、放疗 [54] 等联合治疗。光

敏剂在激光照射下产生荧光，这有助于更清晰区

分肿瘤与正常组织，显著提高肿瘤的切除率，并

清除手术未清除的病灶 [55]。Pellosi 等 [56] 设计了一

种同时携带光敏剂和替莫唑胺的纳米颗粒，该纳

米颗粒在低剂量替莫唑胺与高光照剂量条件下可

产生光动力-化疗协同效应，显著降低肿瘤细胞

存活率，并增强抗肿瘤效果，同时减少了对正常

组织的毒性作用，为开发新型脑胶质瘤治疗策略

提供了重要的临床参考。

光热疗法是一种利用光热剂将光能转化为热

能，从而实现局部加热以治疗疾病的方法 [57]，作

为一种新兴的治疗手段，凭借其无创、精准性、

低毒性、可重复性、操作简单、不易产生耐药性

等优点，近年来在抗肿瘤领域广泛应用 [58]。光热

剂是一种具有特定的肿瘤靶向能力、高光热转换

效率和良好的生物相容性、不受生物组织中发色

团的吸收干扰的纳米材料 [59]，常见的光热剂包括

贵金属纳米颗粒 [60]、碳量子点 [61]、半导体材料 [62]

等，通过对这些纳米材料进行靶向修饰或同源细

胞膜包覆，可进一步提升其穿越血脑屏障的能力，

并增强对肿瘤细胞的靶向性。Madsen 等 [63] 发现

负载巨噬细胞的金-二氧化硅纳米粒子作为具有

良好光热转化的光热剂，能够在局部产生足够热

量杀死肿瘤细胞，巨噬细胞可作为递送载体，将

纳米颗粒靶向递送到肿瘤细胞，在不损伤正常脑

组织的前提下，提高光热治疗的疗效，也进一步

促进了该疗法对抗脑胶质瘤的相关研究。靶向治

疗也是光热疗法的一大热点，Wang 等 [64] 研究表

明，靶向肽链接在聚集诱导发光纳米颗粒上，可

增强纳米颗粒透过血脑屏障靶向脑胶质瘤，同时

在近红外光的照射下，聚集诱导发光纳米颗粒可

产生超高分辨率进行体内成像，其出色的成像能

力和光热治疗效率的结合提供了可靠诊断与靶向

治疗相结合的有效新方法。

光动力疗法和光热疗法作为新型用于治疗脑

胶质瘤的方法，对脑胶质瘤等恶性肿瘤有显著的

治疗效果，具有广阔的研究前景。但近红外光的

组织穿透能力有限、需要多学科的合作、特定的

设备成本高等因素限制了其向临床转换，未来需

要进一步研究和技术创新，从而解决临床中的实

际问题。

3.3  纳米材料的临床应用和局限性
近年来，纳米材料的研究正逐渐从单一学科

向多学科交叉融合方向发展。纳米医学、神经科

学、免疫学、影像学及人工智能的协同创新为精

准诊疗脑胶质瘤带来了新的机遇。一方面，纳米

材料与免疫治疗的结合成为新兴趋势。通过在纳

米材料表面修饰免疫检查点抑制剂或肿瘤相关抗

原，可改善脑肿瘤免疫抑制微环境，提高治疗反

应率 [65]。此外，影像引导的多模态诊疗（如核磁

共振成像-光热联合诊疗系统）可实现肿瘤靶向

识别、实时监测及协同治疗 [66]。另一方面，人工

智能引入使得纳米药物的设计和药物筛查等更加

高效和精准，人工智能与纳米技术的融合为个体

化纳米药物设计提供了可操作的框架，从而显著

提升药物筛选效率和安全性 [67]。

经过大量的实验基础研究，纳米材料已在多个

抗肿瘤临床领域得到实际应用，但在脑胶质瘤临床

研究中仍处于早期阶段，正式获批的临床药物极少，

但不少基于纳米技术的疗法正在临床试验中，包括

脂质体纳米材料、放疗增敏剂、金属纳米颗粒等。

临床 Ⅱ 期研究发现，脂质体包裹的多柔比星可以

克服血脑屏障的限制，显著降低心脏毒性，虽然不

能显著缩小肿瘤体积，但对复发性恶性胶质瘤可发

挥长期病情稳定及延长生存期的作用，这一结果印

证了纳米颗粒递药系统在脑胶质瘤临床治疗中的可

行性 [68]。一种放射性增敏钆基纳米颗粒联合放疗

进行 Ⅰ/Ⅱ 期临床的研究表明，增敏纳米颗粒的加入

克服脑胶质瘤的放射抵抗性，增强了放疗的细胞杀

伤效应，纳米颗粒中的钆基可在给药后通过核磁共

振成像实时观察药物在肿瘤中的分布，实现了诊疗

一体化，为预后极差的未完全切除脑胶质瘤患者提

供一种全新的、基于纳米技术的放射增敏策略 [69]。

虽然目前尚未有纳米药物正式获批用于脑胶质瘤的

治疗，但已有多种候选产品处于不同临床开发阶段。

这些研究结果表明，纳米材料在脑胶质瘤治疗中具

有改善药物分布、实现精准治疗与降低毒性的显著

潜力。

纳米材料为脑胶质瘤治疗提供了新的机遇，

但在临床应用中仍存在一定的局限性。首先药代
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动力学与生物分布的不确定性是限制临床应用的

关键因素，血脑屏障的结构完整性及个体差异导

致纳米药物在不同患者间穿透效率显著不同，从

而造成药物递送效率不均，在体内聚集及治疗反

应差异 [70]。其次，安全性是纳米药物临床推广的

重要障碍，一些纳米材料在长期暴露下可能诱发

慢性炎症反应或神经毒性 [71]。未来还需进一步研

究纳米材料跨越血脑屏障的分子机制、胞内递送

与代谢清除途径，从而开发更生物相容、易降解

的纳米材料用于临床。此外，纳米材料的合成较

为复杂，精密性要求高，在实验室中的制备量少

合成相对简单，但临床使用需要大规模、重复性、

低成本的生产相对困难，且成本高，因此需要建

立更加标准、工业化的制备方式。且多数纳米药

物研究仍停留在 Ⅰ/Ⅱ 期阶段，受限于样本量小、

疗效评价指标不统一等问题，难以形成系统的临

床证据，同时监管部门并未对纳米药物做出统一、

成熟的指南，这也制约了临床试验的推进，进而

阻碍了纳米药物从基础研究向临床应用的转化。

未来纳米药物的研究需在机制解析、安全评估、

标准化制备及法规体系建设等方面持续突破，以

推动纳米材料从实验室向临床实践的真正转化。

虽然纳米材料在脑胶质瘤临床治疗领域面临着诸

多挑战，但其所具有的巨大潜力也使其成为未来

治疗脑胶质瘤的重大机遇。

3.4  局限性
本文存在一些不足之处，首先本文的文献主

要来源于 WOS 核心合集数据库，未综合其他数据

库，虽然 WOS 是最可靠的数据库之一。其次纳入

的文献主要为英文研究，没有包括中文或其他外

文文献等。再者，现有的技术手段无法选出质量

评价高的文章。故本文的研究结果可能存在一定

局限和偏倚，将来可比较分析其他数据库及更多

国家的文献以减少偏倚。最后，由于 CiteSpace 和

VOSviewer 等软件的局限性，在关键词突现、共引

聚类分析、相关机构等方面可能存在差异。
综上，纳米材料在脑胶质瘤治疗中展现出巨

大的应用潜力。目前研究热点主要集中在克服血

脑屏障、实现靶向药物递送、发展光动力与光热

治疗新策略，以及推动纳米材料的临床转化与其

局限性分析等方面。将纳米材料与光动力及光热

治疗技术相融合，有望为脑胶质瘤治疗带来重要

突破，并为临床提供更高效、更精准的治疗方案。
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