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摘　要　生物医用膜是根据两流体之间的浓度差和压强差,实现物质选择性分离的屏障薄膜,起到诊断、治疗、

修复生物体,增进组织功能的作用.人体内有多种功能膜(如骨骼修复膜、血液透析膜、愈肤膜等),在维持人的生命上

起透过和分离物质的作用.当人体内某种功能膜受到破损时,可利用人工合成膜来替换病损组织.论述了国内外生

物医用膜的主要成膜方法,介绍了生物医用膜的应用研究方向,展望了生物医用膜的未来发展前景.
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　　生物膜是指微生物在成长过程中形成的一个多

细胞复合体,其附着于物体表面由微生物的细胞及

其分泌的聚合物所组成[１].生物膜是一种选择性通

透膜,具有相适应的特定功能结构,它能使细胞独立

存在于环境中,并与周围环境进行物质交换,从而使

生命活动正常运行.生物医用膜是生物膜的一种,
在当前生物化学和医学中研究比较活跃,主要应用

于医疗诊断.生物医用膜是用生物医用材料通过合

适的工艺方法合成,从而修复生命体,改善器官组织

功能.生物医用膜不仅生物可降解性、生物相容性

良好,而且具有不致敏、无细胞毒性、抗菌性、抗癌

性、止血性.
近些年来,生物医用膜因其优异性能在医学临

床方面获得广泛的应用[２].目前,临床上常用的生

物膜主要分为不可吸收性膜和可吸收性膜两类[３].
不可吸收性膜以聚四氟乙烯膜和钛膜为主,其优点

是机械强度高和空间维持能力强,可引导组织再生.
但这类膜也有许多缺点:其塑形能力和自行降解能

力弱,生物相容性和亲和性差,易导致伤口裂开,影
响伤口愈合等.因此不可吸收性膜在临床上的应用

逐渐减少.可吸收性膜主要包括天然生物膜、高分

子聚合物膜及 PHB 膜,其生物相容性、细胞亲和

性、选择性阻隔细胞功能、增强引导组织再生能力,
促进伤口愈合功能良好.因此可吸收性膜在医学临

床方面的应用越来越普遍.
生物医用膜的应用及制备方法不断取得新进

展.其成膜方式主要有静电纺丝法、相转化法、超临

界流体法、自组装法等,主要应用于修复、愈肤、血液

􀅰５３􀅰



化 工 新 型 材 料 第４６卷

透析等方面.

１　生物医用膜成膜方式

１􀆰１　静电纺丝法

静电纺丝简称电纺,是指聚合物溶液或溶体在

强电场的作用下经挤出、拉伸、喷射、劈裂、溶剂挥发

等一系列过程,最后通过固化得到纤维状物质的制

备方法[４].该方法操作简单、方便,具有广泛的适用

性,同时可制备纳米级聚合物纤维,但由于仪器昂

贵,目前只适用于实验研究,产业化生产还有待发展.
静电纺丝法制备的纤维膜作为医用敷料具有很

多优点:孔隙率高,透湿能力强,能够使伤口保持理

想的湿润程度;透气性良好;抑菌性能强;止血效果

好;柔软性好;生物活性高且环保[５].其治疗效果明

显提升.因此,作为医用敷料的静电纺纳米纤维膜

将得到快速发展.

Khil等[６]使用静电纺丝法制备了一种聚氨酯

(PU)纤维膜,并用此膜制备伤口敷料.研究发现,
该PU静电纺纤维膜孔径小且孔隙率高,透气性良

好,抑菌能力强,可有效阻止细菌入侵.同时,使用

PU静电纺纤维膜制成的伤口敷料能显著提高伤口

组织液的吸收率和生物活性,加快止血和伤口愈合

速度.

Jeong等[７]通过静电纺丝技术制备了聚氨酯阳

离子荷电电纺纤维膜.结果发现,其携带的阳离子

荷电基团具有很好的抗菌能力,可用于抗菌性过滤

材料.

Mou等[８]采用静电纺丝技术制备了聚(乳酸Ｇ羟

基乙酸)/胶原仿生纳米纤维膜,并对其作为医用敷

料在外科伤口的应用作了研究.研究发现,所制的

膜纤维直径分布为１５０~６５０nm,孔径小,同时能与

人类纤维软骨发生较好的反应,在治疗早期具有加

快伤口愈合的作用.

Liang等[９]采用静电纺丝法制备了季胺化聚甲

基丙稀酸缩水甘油酯阳离子荷电电纺纤维膜,具有

高通量的特性,可作为具有显著效果的抗菌性过滤

膜材料.

１􀆰２　相转化法

相转化法制膜是通过物理方法改变溶液的状

态,即使聚合物溶液由液态转化为固态,最后固化成

膜[１０].根据物理方法不同,可将相转化法分为溶剂

蒸发相转化法、热致相分离法、浸没沉淀法和控制蒸

发沉淀法等.

１􀆰２􀆰１　溶剂蒸发相转化法

溶剂蒸发相转化法是将高分子铸膜液刮涂在平

板上,在惰性气体且无水蒸汽条件下使溶剂蒸发从

而得到膜的方法.
涂浩[１１]以乙酸乙酯为溶剂,采用溶剂蒸发法制

备聚乳酸与壳聚糖复合膜,均匀性与降解效果明显

提高,同时对此膜进行细胞毒性实验.研究表明,壳
聚糖质量分数为２０％~４０％的聚乳酸/壳聚糖复合

膜物理性能较好,生物相容性良好,无毒.
李吉东等[１２]采用流延铺膜制备出nＧHA/PA６６

和 AgＧHAＧTiO２/PA６６复合材料多孔膜.结果表

明,此生物膜生物相容性和抗菌效果良好,可用于引

导骨再生修复,应用前景良好.
陈燕等[１３]将蚕丝溶解后,通过流延铺膜法制备

再生丝素蛋白膜,并且研究了此膜的微观形貌、降解

性、力学性能等.结果表明,此膜光滑致密,降解速

度减慢,力学性能明显增强,可能作为一种术后组织

粘连材料,为实际应用提供参考.

１􀆰２􀆰２　热致相分离法

热致相分离法制膜是由Castro[１４]于１９８１年提

出,是指聚合物与高沸点、低相对分子质量的稀释剂

通过高温形成均相溶液,再降低温度使之发生相分

离,最后采取萃取等方法脱除稀释剂从而得到微孔

膜.此方法运用范围广,实验条件易控制,制备的产

物重复性和精确性好.但因制备过程中易产生致密

皮层和封闭孔,影响通量.其过程使用有机溶剂,后
续处理麻烦,对环境造成污染,所以实际应用受到

限制.
方炜[１５]通过热致相分离法制备聚乳酸Ｇ生物玻

璃共混膜,然后通过低温氧等离子技术进行改性,制
备聚乳酸Ｇ生物玻璃引导骨再生膜.通过 MGＧ６３细

胞实验培养和扫描电子显微镜下观察发现,此膜利

于细胞早期粘附、定植,促进成骨细胞形成巧化结

节,其生物相容性及骨诱导性良好,可用于引导骨再

生等相关用途,是一种有发展潜力的修复材料.
薄冬营[１６]采用热致相分离法制备了负载控制

炎症的小白菊内酯和促进骨生长的柚皮苷的双载药

复合多孔材料,即左旋聚乳酸多孔修复材料.实验

结果表明,此材料具有良好的生物相容性,抗炎和修

复效果明显,为牙周炎症的临床治疗提供了新的

选择.

１􀆰２􀆰３　浸没沉淀法

浸没沉淀法也称非溶剂相转化法,指将聚合物

制膜液过滤、真空脱泡后,流延成薄膜,即为湿膜,将
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其置于非溶剂的凝胶浴中,进行热水浴处理和干燥,
最后成膜[１１].通常分为湿法制膜和干法制膜.目

前,所使用的膜大部分都是由浸没沉淀法制成的.
张庆磊等[１７]通过非溶剂相转化法制备了聚偏

氟乙烯血液分离膜.实验表明,与未改性的聚偏氟

乙烯膜相比,改性后的聚偏氟乙烯血液分离膜的亲

水性和生物相容性明显提高,更适合用于血液透析.
因此,聚偏氟乙烯改性膜可作为一种新型血液分离

膜材料,有良好的应用前景.
王世英等[１８]以聚砜作为膜的基础材料采用浸

没沉淀法制备中空纤维透析膜.通过扫描电镜、孔
隙率等观测发现,制备的透析膜孔隙率较大,膜密度

较低,满足血液透析的要求.同时通过溶血、动态凝

血及血小板粘附等实验表明,此膜血液相容性较好,
可用于血液透析,医用价值和应用前景一片光明.

Mi等[１９]通过干/湿相转化法,制备了负载黄胺

嘧啶银离子药物的双层壳聚糖膜,具有不对称性.
由于致密的上层结构,使其具有透氧和吸水能力;其
疏松的下层结构,具有吸收组织液的能力;黄胺嘧啶

银离子的不断释放,使其具有灭菌防感染能力,促进

伤口愈合.

１􀆰３　超临界流体法

超临界流体(SCF)状态是指当流体的温度和压

力处于它的临界点以上时的状态[２０].目前,使用超

临界CO２ 制备具有微孔结构的生物膜逐渐受到人

们的关注,主要是因为该方法在成膜过程中无需挥

发性溶剂,无毒无污染,适于生物医用,同时操作安

全、易实现、价格低廉,而且超临界流体在聚合物中

易扩散,溶解度较大[２１].
石瑛君等[２２]采用相转化法,以超临界 CO２ 为

非溶剂制备了乙酸纤维素微孔膜.制膜过程中,制
膜溶剂明显影响膜表面的宏观形态,选择和CO２ 亲

和性好的丙酮为溶剂,通过温度和压力的改变,从而

直接调节其溶剂化能力,制备出表面均一的乙酸纤

维素微孔膜.同时用此方法不需对膜进行后处理,
没有有机溶剂残留.

彭琦等[２３]以超临界 CO２ 作非溶剂制备聚乳酸

膜,主要考察了溶剂、铸膜液、加压方式、放气时间等

对膜断面形态的影响.同时发现超临界 CO２ 与溶

剂CHCl３ 和 THF的相容性都较好,具备聚乳酸制

膜的条件.通过扫描电镜发现,超临界CO２ 能提高

膜结晶度,得到微孔结构膜,可普遍应用于医学和生

物领域.

Natu等[２４]使用超临界溶剂浸渍技术制备了负

载噻吗心安的聚乳酸缓释载药膜,有较好的生物相

容性,可应用于治疗青光眼.

２　生物医用膜的应用

根据应用不同,医用生物膜可分为口腔修复膜、
愈肤膜、血液透析膜.

２􀆰１　口腔修复膜

口腔修复膜主要作用机制有机械屏障作用、血
管化作用、参与代谢过程、诱导作用[２５].近几年来,
口腔修复膜主要应用于牙种植、牙周科及颌面缺损

等口腔医学相关领域.

Pan等[２６]通过探究实验发现,以０􀆰４∶１􀆰０的比

例将胶原与聚乳酸混合时,其制备的修复材料生物

降解性能和晶体沉积性达到最大值,且物理机械性

能优良,能促进骨生长,可作为口腔修复的膜材料.
钱楚凡等[２７]通过比较明胶海棉填充修复、羟基

磷灰石生物陶瓷填充及口腔修复膜覆盖修复在根尖

囊肿手术中的治疗效果.结果发现,采用羟基磷灰

石生物陶瓷填充及口腔修复膜覆盖的颌骨缺损患

者,植骨高度和厚度明显增加,有利于在其膜表面促

进骨生长,说明对于根尖囊肿颌骨缺损修复手术,此
方法起到良好效果.

薛媛等[２８]对多孔胶原ＧβＧ磷酸三钙Ｇ硫酸软骨素

复合膜材料的制备是通过碳化二亚胺改性、二次冻

干完成的.通过扫描电镜、X射线衍射分析仪与原

子力显微镜观察表明.βＧTCP颗粒与胶原间的排

列结合均匀紧密,膜孔径为８０~９０μm,结构疏松多

孔,有利于成骨潜能细胞的生长与繁殖.

２􀆰２　愈肤膜

医用愈肤生物膜具有低致敏、透明、高弹等特

点,是利用目前高科技生产的一种新型伤口敷料,还
具有防水、防菌及透气性良好等特点.对轻微擦伤、
小面积的烧伤及较小的伤口、保护手术中及手术缝

合后切口、防止皲裂、褥疮具有一定修复作用.
冯霆均等[２９]将甲壳素散体与天然胶乳共混成

膜,结果表明,该复合膜柔软富有弹性,其物理机械

性能和吸水率值都较高.同时对实验兔的烧伤皮肤

进行敷贴,发现伤口无发炎,无脓等流状物,愈合较

快,说明该敷膜对创伤皮肤有一定愈合作用.
陈腊梅等[３０]利用同轴静电纺丝方法制备了具

有核壳结构纳米纤维的未交联敷料,以载有抗菌药

物莫匹罗星的聚己内酯为纤维内核,以载有麻醉剂

利多卡因的胶原为外壳,最后通过京尼平将胶原外

壳交联后得到交联敷料.通过体外药物释放实验发
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现,两种敷料持续止痛与抗菌性能都良好.从体外

细胞培养结果得知,与交联敷料相比,未交联敷料对

纤维细胞 L９２９的粘附和成长具有更好的促进作

用,可以促进伤口愈合.

２􀆰３　血液透析膜

血液透析膜是一种可以分离血液与透析液的选

择性半渗透膜.血液透析是指血液与透析液两侧具

有梯度差(溶质梯度、渗透压梯度和压力梯度),利用

半透膜的 Danane平衡原理,促使溶质由高浓度的

一侧向低浓度的一侧扩散,即当血液进入透析器时,
其代谢产物通过血液透析膜扩散到透析液中,透析

液中的机体所需物质则被补充到血液中,从而排出

体内毒素及代谢产物,补充体内所需物质,纠正电解

紊乱和维持酸碱平衡[３１].
贾悦等[３２]通过干Ｇ湿相转化法制备了聚醚砜中

空纤维血液透析膜,并进行血液透析实验,模拟液由

牛血清白蛋白、溶菌酶和尿素配制.实验结果发现,
所研制的聚醚砜血液透析膜对于中、小分子毒素具

有良好的清除效果,可提高透析效率.
潘振强等[３３]以聚砜为膜基础原料,一缩二乙二

醇为致孔剂,聚乙烯吡咯烷酮为改性剂,N,NＧ二甲

基乙酰胺为溶剂,采用非溶剂致相转化法,制备了中

空纤维血液透析膜,并将肌酐、磷酸氢二钠和维生素

B１２配制成血液模拟液进行血液透析实验.实验表

明,该聚砜中空纤维膜渗透性能和机械性能良好,可
用于血液透析.

３　结语与展望

近年来,随着高分子材料在生物医药方面的不

断深入研究,将不同性能的高分子材料通过不同的

工艺方法制备成医药生物膜,越来越受到研究者的

关注.作为一种环境友好的绿色技术,超临界流体

技术受到高度重视,用该技术制备医用生物膜是目

前科技研究的前沿与热点,具有一定的发展前景与

实用价值.
生物医用膜由于具有生物可降解性、生物相容

性、不致敏、无细胞毒性、抗菌性、抗癌性、止血性等

优异特性,应用前景广阔.但是,我国仍处于发展前

期,因此拓展其应用范围是未来重要的研究方向.
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