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Нанотехнологии – совокупность научных знаний, способов и средств направленного, регулированного синтеза 
из отдельных атомов и молекул разных веществ, материалов та изделий с линейным размером элементов 
структуры до 100 нм. Исходя из ускоренных темпов развития нанонауки и увеличения количества и разнообра-
зия созданных наноматериалов, актуальным заданием наномедицины является изучение возможностей приме-
нения нанотехнологических разработок в медицинской практике для профилактики, диагностики и лечения за-
болеваний. В обзорной статье рассмотрен исторический аспект открытия и классы наночастиц, обобщены 
данные литературы и собственных исследований по использованию нанотехнологий в области медицины и би-
ологии. Рассмотрены противовирусные, противоопухлевые, кардиотропные, антиоксидантные и фотодина-
мические свойства новых наноструктур. Исследованы перспективы применения наночастиц для диагностики, 
доставки препаратов, создания биологически совместимых структур.  
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Сучасний етап розвитку науки характеризується 
подальшою мініатюризацією технологічних  процесів,  
що призводить до формування  принципово нового 
направлення – нанотехнологій.  В останні  роки  нано-
технології завойовують передові позиції  в хімії, біоло-
гії та медицині. Швидкими темпами розвивається на-
нонаука, привертаючи загальну увагу новими досяг-
неннями й соціальним значенням. [1]. Поняття «нано-
наука» охоплює широке поле діяльності. Bчені всього 
світу проводять інтенсивні дослідження з нанотехно-
логій, наноелектроніки, наномедицини, нанобіології, 
нанотермодинаміки, наноматеріалів, нанопрепаратів 
[23].  

Початком розвитку нанонауки можна вважати до-
повідь відомого американського вченого, лауреата 
Нобелевської премії з фізики Ричарда Фейнмана, що 
відбулася в грудні 1959 р. на щорічному засіданні 
Американського фізичного товариства та мала назву: 
«Внизу багато місця: запрошення увійти у нову галузь 
фізики» (“There is plenty of room at the bottom: an invi-
tation to enter a new field of physics”) (Фейнман Р.Ф., 
2002) У своїй доповіді Р. Фейнман вперше підняв 
проблему створення та застосування зверхмалих 
об’єктів, розмір яких буде вимірюватися у нанометрах 
[24]. Вперше термін «нанотехнології» був запропоно-
ваний у 1974 році японським фізиком Норіо Тянігучі в 
доповіді «Про концептуальні основи нанотехнологій» 
на міжнародній конференції «International Conference 
on Precision Engineering» [26]. 

Нанотехнології (з грец.: nanos – карлик, гномик; te-
hno – майстерність, ремесло; logos - наука) – сукуп-
ність наукових знань, способів і засобів спрямованого, 
регульованого складання (синтезу) із окремих атомів і 
молекул різних речовин, матеріалів та виробів із лі-
нійним розміром елементів структури до 100 нм (1 нм 
= 10-9м) (Мовчан Б.А., 2008) [13]. В той же час, 
об’єктами нанотехнологій можуть бути макроскопічні 
об’єкти, атомарна структура яких створюється під ко-
нтролем на рівні окремих атомів. Так, наприклад 
створення атомного силового мікроскопа дозволило 
спостерігати та візуалізувати живі клітини, субклітинні 
структури та детекцію молекулярних структур [70].  

Наномедицина вивчає можливість застосування 
нанотехнологічних розробок (наноприладів, нанопре-
паратів) у медичній практиці для профілактики, діаг-
ностики і лікування різних захворювань з контролем 
біологічної активності, фармакологічної та токсиколо-
гічної дії отриманих продуктів чи медикаментів [30]. 

Відомо, що властивості речовини залежать від 
розмірів зразка. Однією з головних причин змінення 
фізичних та хімічних властивостей малих часточок 
при зменшенні їх розмірів є зростання відносної долі 
«поверхневих» атомів, що знаходяться в інших умо-
вах (координаційне число, симетрія локального ото-
чення та ін.), ніж атоми всередині об’ємної фази. З 
енергетичної точки зору зменшення розмірів частинок 
призводить до збільшення ролі поверхневої енергії 
[8]. Таким чином, наночастинки речовини часто воло-
діють властивостями, яких немає у макророзмірних 
зразків цих речовин. При дослідженні нанорозмірних 
матеріалів було виявлено значні зміни хімічних, фізи-
чних та фізико-хімічних параметрів речовини. У нано-
метровому діапазоні змінюються електропровідність 
речовин, термостійкість, магнітні властивості, коефіці-
єнт оптичної щільності, вплив на організм людини та 
ін. [7, 9, 22, 39, 48]. Наночастинки, завдяки маленьким 
розмірам легко проникають у людський організм че-
рез органи дихання, травлення, шкіру та проявляють 
більш виражену біологічну активність внаслідок вели-
кої площі поверхні на одиницю маси [26, 44, 46, 57]. 
Зміна фізико-хімічних механізмів дії наночастинок зу-
мовлена тим, що більшість атомів знаходиться на по-
верхні. Таке розташування змінює фізичні, хімічні, 
біологічні, токсикологічні властивості речовини та 
сприяє полегшенню взаємодії наночастинок з живим 
організмом. Наночастинки срібла та золота стають 
активними каталізаторами хімічних реакцій, а також 
безпосередньо беруть участь в них. Встановлено, що 
наночастинки золота та срібла розміром від 5 до 60 
нм набувають унікальних оптичних властивостей, мі-
цності та великої площі поверхні, що дозволяє вико-
ристовувати їх у діагностиці різних захворювань. [9, 
40, 71, 80, 86].  

За визначенням Балабанова В.І. (2009) наночас-
тинки – маленькі часточки розміром 1-100 нм, які ма-
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ють специфічні фізичні, хімічні, біологічні, фармаколо-
гічні, фармацевтичні та фізико-хімічні властивості різ-
них матеріалів [2]. Отже, будь яка комбінація атомів із 
структурним радіусом менше 100 нм може розгляда-
тися як наночастинка. Як видно із таблиці 1 багато 
біологічних об’єктів мають розміри наночастинок, що 
зумовлює їхню високу  біохімічну та фармакологічну 
активність, здатність впливати на обмін речовин в ор-
ганізмі людини [27]. 

Для медицини та біології нанорозмірні об’єкти по-
винні мати розмір до 1 мкм (1000 нм), тому зазначене 
поняття у цій галузі дещо менш суворе, ніж у фізиці 
або хімії. Важливо, щоб нанооб’єкт міг проходити крізь 
пори капілярів розміром 100-200 нм [1]. На думку де-
яких авторів використання нанооб’єктів, розміром 500 

та 1000 нм більш доцільне, оскільки такі переносники 
лікарської речовини не зможуть проникнути крізь ен-
дотеліальні клітини капілярів нормальної тканини, але 
легко долають ендотелій маглігнізованої [35, 65]. Бі-
льшість існуючих нині нанопрепаратів використову-
ються для цільової доставки лікарських засобів і яв-
ляють собою комплекс відомої фармакологічної речо-
вини і наночастинок. Такі комплекси використовують-
ся для діагностики з метою більш глибокого проник-
нення лікарських засобів до патологічного вогнища, а 
також зменшення дози препаратів [28]. Наночастинки, 
які застосовуються у медицині, розрізняють в залеж-
ності від речовини, типу зв’язку та форми кластерів, 
що їх утворюють (рис. 1 ).  

Табл 1.  
Розмір біологічних зразків та технологічно створених  нанопродуктів 

Ліпосоми складаються з одно- або двошарової 
ліпідної оболонки, яку отримують із природних неток-
сичних фосфоліпідів і холестерину та рідкого фарма-
цевтичного інгредієнту або лікарської речовини. Оп-
тимальний розмір ліпосом від 100 нм до 500 нм [16]. 
Серед їх переваг можна відзначити високу механічну 
стійкість ліпідної оболонки, здатність переносити лі-
карські речовини до уражених органів, високу біоспо-
рідненість та здатність до біодеградації. Недоліком 
ліпосом для застосування у медицині є їхня нестій-

кість та нетривале перебування у кров’яному руслі 
внаслідок захоплення макрофагами і виведення із ор-
ганізму [3, 31].  

Для запобігання фагоцитозу ліпосоми вкривають 
поліетиленгліколем, що значно збільшує термін пере-
бування їх в організмі. На поверхню ліпосоми можуть 
бути нанесені ліганди для клітин-мішеней, що дозво-
ляє їй прикріплюватися та накопичуватися у середо-
вищі патологічного процесу [15]. 

Найменування об’єкту Розмір  

Пиловий кліщ  200 - 400 мкм  

Діаметр людського волоса 80 - 120 мкм 

Пилок Амброзії полинелистої (Ambrosia artemisifolia ) 17 - 22 мкм 

Еритроцити людини 7,2 - 7,5 мкм 

Лейкоцити людини (лімфоцит) 4,5 - 10 мкм 

Спори гриба Aspergilus fumigatus 2 - 8 мкм 

Бактерія Кишкова паличка (Escherichia coli) 1 - 3 мкм 

М
ікр

оо
б’
єк
ти

  

Бактерія Золотистого стафілококу (Staphylococcus aureas)  0,5 - 1,5 мкм 

Вірус ВІЛ 100-120 нм 

Ліпосома  25-200 нм 

Діаметр клітинного ядра 25-200 нм 

Молекула ДНК/РНК 2 - 10 нм 

Пептид ≈ 1 нм 

Наночастинки золота 1 - 100 нм 

Наночастинки срібла 5 - 50 нм 

Діаметр пори клітинної мембрани 0,4 - 4,0 нм   

Діаметр нанотрубки 0,7-100 нм 

Фулерен С60 0,7 нм 

Молекула гемоглобіну 0,4 нм 

Молекула води  0,3 нм 

Н
ан
оо
б’
єк
ти

 

Молекула вуглецю 0,1 нм 
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Рис 1. Наночастинки, які застосовуються в біології та медицині. 

Відомі дослідження з розробки та використання 
ліпосомальних форм цитостатиків в онкології [11].  

Полімерні наночастинки – найбільш широкий та 
досліджений клас наноматеріалів, до складу якого 
входять природні біополімери і синтетичні наночасти-
нки.  Полімерні міцели – сферичні колоїдні частинки з 
гідрофобним ядром та гідрофільною оболонкою. Фа-
рмакологічна речовина може знаходитися як в сере-
дині ядра так  і приєднуватись до поверхні міцели. Як 
і ліпосоми, міцели можуть нести на своїй поверхні лі-
ганди (наприклад, до клітин пухлини). Переваги інкап-
суляції активних речовин в полімерну матрицю забез-
печують їм захист від навколишнього середовища або 
умов обробки та їх контрольоване вивільнення [52]. 
Полімерні сполуки з невеликими молекулами, пепти-
дами, протеїнами або полінуклеотидами широко ви-
користовуються для покращення терапевтичних влас-
тивостей лікарських речовин. На теперішній час ство-
рені комплекси міцел з естрадіолом, індометацином, 
амфотерицином, циклоспорином, ібупрофеном та 
інш. [15, 35]. Сполучення  полімерів із наркотичними 
речовинами може подовжити період напіврозпаду, 
підвищити стабільність та розчинність, знизити імуно-
генність та антигенність їх в тканинах і клітинах. Най-
більш дослідженими на даний момент полімерами є 
N-(2-гідроксипропіл) метакриламід сополімер (HPMA), 
поліглутамінова кислота (PGA) та поліетиленгліколь 
(ПЕГ). Зокрема ПЕГ, завдяки його розчинності, бага-
тофункціональності, низький токсичності, імуногенно-

сті та антигенності часто використовують для 
кон’югації з білком [79]. Проводилися дослідження по 
використанню полі – (L-глутамінової кислоти)-
паклітакселу (PG-TXL) в якості «нанокур’єра» для ці-
льової доставки ліків. Результати ранніх доклінічних 
досліджень новостворених полімеркон’югатів, в якості 
нового класу протипухлинних препаратів, продемонс-
трували ряд переваг у порівнянні із звичайними ліка-
ми - зменшення побічних ефектів, підвищення тера-
певтичної ефективності, простота введення препара-
ту та краще сприймання пацієнтом [43]. 

В останні роки все більший інтерес представляє 
використання хітозану для інкапсуляції активних 
компонентів, що зумовлене його біосумісністю, відсу-
тністю токсичності та здатності до біологічного розпа-
ду [52]. Групою вчених розроблено нові наносистеми 
переносу мРНК, що складаються із біосумісних полі-
мерів глікольхітозана (GC) та позитивно заряджених 
полімерів поліетиленіміна (PEI). В поєднання із 5β-
colanic кислотою шляхом самоорганізації формували-
ся  наночастинки GC-PEI. Результати досліджень по-
казали, що ці комплекси перспективні в якості стабі-
льних та ефективних нанорозмірних систем доставки 
для лікування пухлин [54].  Хітозан використовувався 
для досягнення високої концентрації в тканинах пух-
лини та подолання побічних ефектів в якості носія 
протипухлинного препарату паклітаксел [74]. Також 
досліджувалася можливість використання підготовле-
них сферичних наночастинок хітозану в якості систем 
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для доставки очних ліків. Наночастинки хіто-
зан/сульфобутилетер-β-циклодекстрина в сполученні 
з еконазолнітратом показали ефективну протигрибко-
ву дію та виявилися найбільш перспективними носія-
ми для контрольованої доставки ліків до ока [63]  

Дендримери - це новий клас полімерних нанома-
теріалів. Вони представляють собою макромолекули, 
що мають широко розгалужену 3D структуру, яка за-
безпечує високий стyпінь функціональності поверхні 
та універсальність [66]. Дендритні молекули мають 
багато розгалужень (міцели), що дозволяє включення 
до них наночастинок та частинок металів. Існує вели-
ка кількість цих фрактальних конструкцій, розчинність 
яких залежить від модифікації поверхні. Відомо більш 
ніж 160 різноманітних полімерів, що мають дендритну 
структуру [34]. Високорозчинні нейтральні дендриме-
ри застосовуються як засоби візуалізації при прове-
денні МРТ, доставки радіоактивних ізотопів та ліків 
[67]. Дослідження показали, що сполуки дендримерів 
поліамідоаміну (РАМАМ) з рибофлавіном здатні до-
лати клітинну мембрану та поглинатися клітинами пу-
хлин. Поєднання комплексу «дендример-рибофлавін» 
із метотрексатом  значно пригнічує ріст клітин [76]. 
Для лікування новоутворень нанокомпозити радіоак-
тивних дендримерів можуть бути доставлені безпосе-
редньо до пухлини, вивільнюючи розчин наночасти-
нок у мікросудини [34]. Дендримери використовують в 
якості носіїв для генів, нуклеїнових кислот, біологічно-
активних молекул та пептидів і білків, спрямованих на 
модуляцію клітинних функцій in vitro та in vivo [68]. 

Не відкидаючи роль інших наночастинок, слід від-
значити, що бурхливий розвиток нанотехнології набу-
ли із відкриттям наноструктур вуглецю – фулеренів, 
нанотрубок та нанодіамантів [21]. 

Згідно рекомендації IUPAC (Міжнаро́дна спілка те-
оретичної та прикладної хімії), фулерени визначають 
як замкнені сферичні багатогранники, цілком побудо-
вані з тричі координованих атомів вуглецю, що мають 
12 пентагональних та n гексагональних граней, де 
n>20. В назві фулеренів враховується число атомів 
вуглецю в молекулі, при цьому найбільш стабільним є 
фулерени, що відповідають правилу ізольованих пен-
тагонів. В такій молекулі кожен пентагон оточений 
п’ятьма гексагонами. Першим стабільним та найбільш 
дослідженим фулереном є С60, другим – С70, всі на-
ступні фулерени мають хоча б один ізомер, що відпо-
відає правилу ізольованих пентагонів [25]. Завдяки 
високій електронегативності С60 здатен приєднувати 
до себе радикали різної хімічної природи та утворю-
вати широкий клас хімічних сполук на основі фулере-
ну [32]. Молекули фулерену відповідають основним 
вимогам для створення лікарських засобів: малоток-
сичні, здатні долати мембрану клітини, не ушкоджую-
чи її, мають всередині порожнину, в яку можна поміс-
тити атоми металів (ендоедральні фулерени) або ра-
діоактивні частинки та ін. Ендоедральні фулеренові 
комплекси можуть бути застосовані в якості рентген-
контрасного засобу. На сьогодні проводяться докліні-
чні дослідження лікарських засобів на основі фулере-
нових наносфер модифікованих хімічними групами 
для зв’язування з визначеними біологічними мішеня-
ми.  

Фулерени та їх похідні мають біологічну актив-
ність, проявляючи анти- або прооксидантні властиво-
сті в залежності від субстрату та умов оточуючого се-

редовища [20], і вважаються перспективними в якості 
потенційних носіїв ліків та радіоактивних міток [29, 
37]. Під дією ультрафіолету молекула фулерену збу-
джується та стає здатною утворювати радикали або 
передавати свою енергію молекулярному кисню, пе-
реводячи його у синглетний стан. Всі ці активні форми 
речовини можуть атакувати біомолекули: ліпіди, біл-
ки, нуклеїнові кислоти, призводячи до окислення нук-
леотидів та руйнування ДНК. Ці властивості фулере-
нів використовуються для фотодинамічної терапії, що 
є одним із засобів лікування раку [4]. Після введення 
фулеренів або похідних в кров, відбувається їх нако-
пичення в пухлині. Спрямоване опромінення призво-
дить до збудження молекул фотосенсибілізатора та 
генерації активних форм кисню, що викликає апоптоз 
ракових клітин та руйнування пухлини. Також є дані, 
що нітроксидні метанофулерени в комбінації з цикло-
фосфамідом мають протипухлинну дію при лейкемії 
[49]. 

Вуглецеві нанотрубки (ВНТ)  - мультифункціо-
нальні матеріали, які активно досліджуються у зв’язку 
з їх унікальними фізико-хімічними властивостями [84]. 
Вони існують у різноманітних формах та можуть бути 
хімічно модифіковані функціональними групами біо-
молекул. ВНТ мають унікальні механічні,  електро- та 
теплопровідні властивості та широко використовують-
ся у різних галузях. Здатність ВНТ долати біологічні 
мембрани та проникати через гематоенцефалічний 
бар’єр є підґрунтям для проведення досліджень з ви-
користання їх в якості носіїв для адресної доставки 
ліків. Одношарові ВНТ (ОШНТ) представляють собою 
безшовну одномірну циліндричну трубку діаметром 
0,8-2 нм та довжиною до кількох мікрометрів, які 
складаються з молекул вуглецю, об’єднаних в гекса-
гони [36]. Багатошарові вуглецеві нанотрубки (БШНТ) 
можна представити у вигляді концентричних шарів 
графену діаметром 2-100 нм. Довжина нанотрубок 
може коливатися від сотні нанометрів до десятка мік-
рон [38] Завдяки здатності до підвищення клітинної 
адгезії, зумовленою великою шорсткою поверхнею і 
гнучкістю, ВНТ є перспективними для використання в 
галузі тканинної інженерії для регенерації тканин [83].  

Групою вчених [64] розроблено методи, що є під-
ґрунтям нової стратегії для функціоналізації нанотру-
бок. ОШНТ були функціоналізовані з ліпідами та при-
родними амінокислотами в комплексі з мРНК. При 
введенні цього комплексу мишам відбувалося пригні-
чення ендогенного гену аполіпропротеїну В (ApoB) в 
печінці та плазмі крові, та зниження загального холес-
терину плазми. Ці результати свідчать, що нанотруб-
ки можуть бути функціоналізовані для системної до-
ставки мРНК та інших препаратів.  Завдяки великій 
площі поверхні ВНТ можуть доставити більшу кіль-
кість терапевтичних агентів, в тому числі ДНК та РНК, 
до уражених органів та тканин. Крім того, завдяки уні-
кальним оптичним та електричним властивостям, ВНТ 
здатні доставляти ДНК/мРНК не лише в клітини імуної 
системи, але й забезпечують контрольоване вивіль-
нення ДНК/мРНК при генній терапії [42].   

Зовнішня оболонка ВНТ може бути функціоналізо-
вана для спрямованої доставки ліків та візуалізації. 
Проте існує проблема отримання чистих ВНТ, вільних 
від металічних каталізаторів (залізо, нікель, кобальт, 
ітрій) або аморфного вуглецю [56].    
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Нанодіаманти (НД) складаються з флуоресцент-
них вуглецевих наночастинок. Спочатку вони були 
розроблені для обробки промислових об’єктів, але 
потім завдяки  фотостабільності та відсутності флуо-
ресцентного відсвічування стало можливим спостері-
гання НД у живих клітинах. Вченими проведено ряд 
досліджень з кон’югації НД із білками (декстрин, бича-
чий сироватковий альбумін) та цукрами. У цій роботі 
була доказана стабільність та нетоксичність цих на-
ночастинок та можливість використання їх для доста-
вки малих доз препаратів до тканин. Модифіковані НД 
активно зв’язують різні лікарські препарати, здатні 
проникати до клітин-мішеней, таких як мікроорганізми, 
клітини імунної системи або ракові клітини, та пере-
давати лікарський препарат безпосередньо у клітину. 
Завдяки високій сорбційній здатності нанодіаманти 
можуть використовуватися в медицині як ентеросор-
бенти для виведення небажаних та токсичних сполук 
[73]. 

Є дані про використання НД в якості носія для 
протипухлинного препарату доксорубіцина, який ши-
роко використовується для хіміотерапії. Дослідження 
проводили in vitro на клітинах людської колоректаль-
ної карциноми та макрофагах щурів. Доксорубіцин ад-
сорбували на групах діамантів та транспортували до 
клітин карциноми. Досягнувши ракової клітини групи 
нанодіамантів розпадалися на окремі одиниці та до-
ставляли препарат точно за призначенням. При цьо-
му вивчення експресії генів, пов’язаних із запальним 
процесом та відповідальних за апоптоз не виявило 
ніякої токсичності, запалення або смерті клітини, що 
демонструвало відсутність негативної побічної дії НД 
[85]. 

В медичній практиці широко застосовують наноча-
стинки чистих металів та оксидів. Важливою властиві-
стю наночастинок металів при введенні в організм є їх 
пролонгована дія та низька токсичність у порівнянні із 
солями відповідних металів [6]. 

На теперешній час велика увага приділяється ви-
вченню механізмів та перспективам застосування на-
ночастинок срібла. Бактерицидні властивості срібла 
відомі давно. Вчені встановили, що наночастинки срі-
бла мають бактерицидну дію, до того ж чим менше 
частинки, тим цей ефект більший. [69]. Антибактеріа-
льна активність наносрібла визначається хемосорбо-
ваними іонами, які утворюються на поверхні частинок 
внаслідок великої чутливості срібла до кисню. Завдя-
ки великій поверхні та високій реактивності, металічне 
наносрібло здатне виявляти унікальні фізичні, хімічні 
та біологічні властивості. Наночастинки срібла є пер-
спективним антибактеріальнм матеріалом, який за-
стосовується у стоматології, гнійній хірургії, травма-
тології, дерматології та для лікування гострих респі-
раторних захворювань [12]. Вивчення токсичності на-
носрібла в експерименті in vivo показало, що воно 
впливає на експресію гена казеїнкінази-1ε та циркаді-
аннного гена Per2. Це може порушувати метаболізм у 
клітинах шляхом впливу наночастинок срібла на екс-
пресію протеїнкіназ, які контролюють важливі мета-
болічні процеси в організмі [33]. 

Окрім наносрібла широкого застосування у меди-
цині набули наночастинки золота. В основному 
препарати, що містять нанозолото використовуються 
для лікування синовиїтів при ревматоїдному артриті. 
Ведуться розробки по створенню протипухлинних 

препаратів на основі наночастинок золота. За повід-
омленням De Jong W.H., Borm P.J., 2008  наночастин-
ки золота здатні виявляти токсичність відносно рако-
вих клітин після активації лазерним випромінюванням 
[45]. Нанозолото може використовуватися для фото-
термальної терапії та в галузі генної інженерії для до-
ставки генів [15, 82]. 

Як речовини, що мають бактерицидні властивості 
знайшли своє застосування в медицині та біології на-
ночастинки міді. Російськими вченими створено пре-
парат для покриття поверхні рани на основі тканих та 
нетканих матеріалів, який містить наночастинки міді. 
[17]. Наявність наночастинок у такому покритті забез-
печує більш високу активність металу, а спосіб нане-
сення цих наночастинок (магнетронне напилення) за-
безпечує стерильність. Антибактеріальні властивості 
міді також використовуються для антисептичної обро-
бки тканих матеріалів медичного призначення та зне-
зараження питної води [18, 19].  

Основними властивостями, завдяки яким наноча-
стинки оксиду цинку (ZnO) набули широкого поши-
рення, є бактеріальна та фотокаталітична дія. Фото-
каталітична активність частинок ZnO полягає в тому, 
що під дією світла вони здатні захоплювати електрони 
сусідніх молекул. Якщо наночастинки знаходяться у 
водному середовищі, то цей процес веде до утворен-
ня активних форм кисню, переважно гідроксил-
радикалів [77, 78]. Це зумовлює антисептичні власти-
вості та може бути використано для спрямованої мо-
дифікації поверхні наночастинок. Групою зарубіжних 
вчених показано, що наночастинки ZnO демонструють 
сильну селективну здатність вбивати ракові клітини 
шляхом активації Т-клітин та генерації активних форм 
кисню. Крім того ZnO здатен індукувати апоптоз та 
регулювати окислювально-відновлювальні реакції у 
клітинах [51].  

Відомо, що цинк має потужну протекторну дію при 
алкогольній інтоксикації. Групою вчених встановлено, 
що при підшкірному введенні білим щурам наночас-
тинок цинку в дозі  0,05-100 мг/кг стимулюються об-
мінні процеси, підсилюється ферментативне окислен-
ня продуктів ПОЛ, знижується летальність та зменшу-
ється коефіцієнт добровільного вживання етанолу при 
алкогольній інтоксикації [6]. Таким чином, було пока-
зано, що створення в організмі депо високодисперс-
ного порошку цинку (наночастинки розміром 40-100 
нм), що забезпечує поступове надходження мікро-
елементу в організм в дозах близьких до фізіологіч-
них, може сприяти регуляції обмінних процесів та по-
збавленню від етанолової залежності [14].  

Наночастинки оксиду заліза завдяки своїм маг-
нітним властивостям та токсичності для деяких клітин 
ракових пухлин мозку можуть стати інструментом як 
для візуалізації, так і для лікування цих новоутворень. 
Групою зарубіжних вчених розроблено наночастинки 
оксиду заліза діаметром 10 нм, що вкриті полімером 
та біокон’юговані із антитілами проти молекул геліо-
бластоми. Було показано, що ці наночастинки 
зв’язуються з клітинами гліобластоми людини та вби-
вають їх, не виявляючи при цьому токсичності по від-
ношенню до здорових астроцитів [50]. Нанооксид за-
ліза також використовують в якості магніторезонанс-
них контрастних речовин (МРКР) при проведенні МРТ 
завдяки його парамагнітним та супрамагнітним влас-
тивостям. МРТ у поєднанні із залізовмісними МРКР 
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забезпечують отримання цінної діагностичної інфор-
мації при злоякісних пухлинах та метастазах у печінці, 
кістковому мозку, а також при наявності гемангіом, 
кіст, вузлових гіперплазій. Наночастинки заліза ульт-
рамалого розміру (20 нм) використовуються для МР-
ангіографії у людини. Стала можливою візуалізація 
аорти, нижньої порожнистої та воротної вен, коронар-
ної, центральної, сегментарних та субсегментарних 
артерій. Наночастинки супрамагнітного оксиду заліза 
допомагають виявляти ішемічні ураження головного 
мозку на ранніх стадіях, ділянки ішемії міокарду, оці-
нювати функцію нирок та їх гемодінаміку. [32]  

Керамічні наночастинки представляють собою 
неорганічні пористі матриці, що мають кремнієве ядро 
та зовнішню оболонку, сформовану атомами металу, 
наприклад титану чи алюмінію. Вони використовують-
ся для створення лікарських засобів і фармацевтич-
них транспортних систем [10]. Використання металів 
або вуглецю дозволяє створювати переносники лікар-
ських речовин, які мають унікальні властивості – акти-
вність та звільнення терапевтичного агента може бути 
модульована термічним впливом (інфракрасне ви-
промінення), а також зміною магнітного поля [10]. Гру-
ппою вчених створено систему з нанокапсул, які ма-
ють кальцієве ядро, вкрите полімерами та внутрішню 
порожнину, що містить інсулін. Така наносистема в 
експерименті in vivo виявилася більш ефективною ніж 
звичайне підшкірне введення інсуліну [41]. Перспек-
тивними є дослідження по використанню керамічних 
наночастинок для створення ортопедичних та стома-
ологічних біоматеріалів [59]. 

Проте, існують дані, що керамічні наночастинки 
здатні акумулюватися в організмі, що може призводи-
ти до небажаних наслідків [29]. 

Зменшення сфероїдальних частинок до наномет-
рових розмірів призводить до появи так званих «кван-
тових розмірних ефектів». Це призводить до утворен-
ня «квантових точок», «квантових кристалітів» та ін-
ших об’єктів із нульовою розмірністю [8]. Квантові 
точки (КТ) представляють собою напівпровідникові 
нанокристали, які характеризуються фотостабільніс-
тю, постійною довжиною оптичної хвилі та високою 
здатністю до поглинання світла. Отримують їх з вуг-
лецю, металів (Cu, Au, Ag, Ni, Pb) і бінарних сплавів, з 
атомів елементарних (Si, Ge) та бінарних напівпрові-
дникових сполук (GaAs, GaN, WS2, MoS2, Ag2S ), ок-
сидів (TiO2, ZnO, SiO2, SnO2, MnO2, V2O3), нітритів ба-
ру, алюмінію, силіцію, германію, електропровідних 
полімерів, нуклеотидів [29]. Унікальні фізичні власти-
вості КТ надають можливість використання їх в якості 
флуоресцентних міток для біомолекул. Основним за-
стосуванням цих наночастинок є діагностика пухлин, 
візуалізація клітинних органел та виявлення деяких 
білків. Завдяки високій фотостабільності потенційною 
сферою використання КТ є ангіографія [58].  Типові КТ 
мають розмір 2-8 нм і, як правило, складаються із на-
півпровідникового ядра та оболонки [81]. Вони можуть 
бути кон’юговані з антитілами, олигонуклеотидами 
або вкриті стрептавідином. Все це дозволяє спряму-
вати КТ до цілі аналіта або використовувати їх як 
флуоресцентні мітки. Вченими були розроблені 
кон’югати КТ з різними пептидами для виявлення клі-
тин карциноми молочної та раку передміхурової зало-
зи [62].  

Нанокапсули (колодоісоми) – молекулярні кон-
тейнери сферичної форми, що складаються із полі-
мерної, ліпідної або будь якої іншої оболонки та ма-
ють достатньо велику внутрішню порожнину для роз-
міщення у ній молекул відповідного розміру або фор-
ми [72]. Нанокапсули застосовують для контрольова-
ного введення інкапсульованих біологічно активних 
речовин: лікарських препаратів (в тому числі нероз-
чинних в воді або нестабільних), пептидів та білків 
(що мають функції гормонів та цитокінів), а також ге-
нетичних конструкцій, що несуть гени ферментів, гор-
монів, цитокінів [5, 75]. Нанокапсули мають бути хіміч-
но стабільні, біоактивні, біосумісні з організмом, за-
хищати капсульовану речовину від небажаної дії, на-
приклад передчасного розчинення. Модифікація обо-
лонки нанокапсул специфічними антигенами, рецеп-
торами або лігандами спрямована на здатність реагу-
вати на зміни навколишнього середовища (наприклад 
рН), що дає можливість створення молекулярних кон-
тейнерів для доставки та контрольованого вивільнен-
ня ліків [60, 61].  Застосування нанокапсул з великою 
кількістю пор на поверхні в якості переносників проти-
пухлинних препаратів в орган, де розвивається зло-
якісна пухлина, дозволяє значно зменшити побічні 
ефекти при фармакотерапії злоякісних новоутворень 
[29].  

Наноемульсії представляють собою рівномірно 
розподілені нанокраплинки однієї рідини в іншій, що 
не змішуються між собою [47]. Наноемульсії можна 
отримати двома способами: конденсаційним – фор-
мування краплинок потрібного розміру з центрів кап-
леутворення, та диспергаціонним – дробленням порі-
вняно великих краплинок до нанорозмірних. Наное-
мульсії створюють з метою покращення ефективності 
та безпеки застосування різних лікарських засобів. 
Дослідницькими групами із Національного Інституту 
Раку (National Cancer Institute, США) та Північно-
Західного Університету (Northeastern University, США) 
під керівництвом професора Мансура Амиджи 
(Mansoor Amiji) досліджено терапевтичний ефект на-
ноемульсії, яка складається із речовин рослинного 
походження - паклітакселу і куркуміну  та інгібує рако-
ві процеси в клітинах. В експериментах in vitro на 
культурах ракових клітин наноемульсія проявляла су-
пресуючу дію та призводила до апотозу ракових клі-
тин [53].  

Швидкий розвиток нанотехнологічної отраслі при-
вів до значного збільшення кількості різноманітних 
наноматеріалів, що відрізняються між собою як за хі-
мічним складом, так і за формою, розміром, модифі-
кацією поверхні. Отже  завданнями наномедицини на 
сьогодні є: 

1. Створення окремих наночастинок та наносис-
тем (неорганічні та органічні сполуки, біологічно сумі-
сні полімерні структури) для транспортування та век-
торної доставки лікарських речовин. 

2. Створення нового класу флуоресцентних міток 
для біомолекул з метою більш точної візуалізації та 
діагностики різних захворювань. 

3. Розробка сучасних методів впливу на уражені 
органи без негативної дії на інші органи і системи ор-
ганізму, що значно підвищує якість лікування та діаг-
ностики. 
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4. Розробка нанобіотехнологій для створення біо-
логічно сумісних імплантатів та трансплантатів (замі-
щення уражених тканин, кісток, сухожиль). 

5. Досліджень токсикологічного впливу наномате-
ріалів на організм людини, встановлення усіх аспектів 
їх взаємодії із зовнішнім середовищем. 

Наведені дані свідчать про широке впровадження 
результатів досліджень з нанонауки в галузі медици-
ни та фармакології. Розробки вітчизняних та зарубіж-
них вчених показують, що наноматеріали, навіть у не-
високих дозах, здатні проявляти біологічну активність 
та впливати на життєдіяльність клітин.  

В останні роки спостерігається чітка тенденція до 
збільшення публікацій наукових робіт з нанотехноло-
гій. Проте отримані результати вказують на недостат-
нє вивчення функцій, властивостей та впливу нано-
матеріалів на організм при імунопатологічних станах. 
Це уповільнює розробку та впровадження нових лі-
карських препаратів спрямованої дії в практичній ме-
дицині. 
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Summary 
NANOPARTICLES AND PROSPECTS FOR THEIR APPLICATION IN BIOLOGY AND MEDICINE  
Mikityuk M.V. 
Key words: nanotechnology, nanoparticles and nanosystems, nanomaterials, nanomedicine 
Nanotechnology is a set of scientific knowledge, methods and facilities of controlled regulated synthesis from separate 
atoms and molecules of different substances, materials and items with linear dimension of structure elements up to 100 
nm. Based on the accelerated development of nanoscience, as well as on the increase of number and diversity of cre-
ated nanomaterials, the relevant task of nanomedicine is to examine the possibility of application the nanotechnology de-
velopments in medical practice for prevention, diagnostics and treatment of diseases. The review article describes the 
historical aspect on discovery and classification of nanoparticles, summarizes the data of research literature and pro-
vides the author’s own research on the application of nanotechnology in medicine and biology. The antiviral, antitumoral, 
cardiotropic, antioxidant and photodynamic properties of the new nanostructures have been considered. The prospects 
for the application of nanoparticles in diagnostics, drug delivery and creation of the biocompatible structures have been 
observed. 
Research Institute for Genetic and Immunological Grounds of Pathology and Pharmacogenetics  
Higher State Educational Establishment of Ukraine “Ukrainian Medical Stomatological Academy”, Poltava 
 

Ìàòåðіàë íàäіéøîâ äî ðåäàêöії 22.11.2011 


