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[摘要]　目的　探讨载IR-820及全氟正戊烷(PFP)的相变型多功能分子影像探针(IR-820/PFP@PLGA)在体外的超声/ 

光声双模态显像特性及其对类风湿关节炎成纤维样滑膜细胞的光动力效应。方法　采用双乳化法制备IR-820/PFP@

PLGA纳米粒，检测其基本表征、热致相变及光热效应，观察该纳米粒在体外的超声/光声双模态成像能力，评估其活

性氧生成能力，采用CCK-8法和流式细胞术观察纳米粒对成纤维样滑膜细胞的光动力治疗效果。结果　制备出的IR-

820/PFP@PLGA纳米粒呈墨绿色，粒径为(261.8±3.2) nm，电位为(–27.4±0.7) mV，大小较均一，形态较规则；纳米粒

经热处理后体积明显增大。经激光辐照后，纳米粒溶液温度上升，且与浓度呈正相关，并可观察到其超声成像明显增

强；同时纳米粒的光声成像效果与其浓度呈线性相关；单线态荧光(SOSG)法检测显示纳米粒在激光辐照后产生大量活

性氧并具有辐照时间依赖性。体外细胞实验发现，纳米粒具有良好的生物安全性，而在激光辐照后其细胞毒性随浓度

升高而增加，并可引起明显的细胞凋亡。结论　IR-820/PFP@PLGA纳米粒具有良好的体外双模态成像能力及对成纤维

样滑膜细胞的光动力效应，可为类风湿关节炎诊疗一体化提供新的思路。
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[Abstract]　Objective　To investigate the photodynamic effect of IR-820 and perfluoropentane (PFP) loaded phase-

transition multifunctional molecular imaging probe (IR-820/PFP@PLGA NPs) on ultrasound/photoacoustic dual-mode imaging 

and fibroblast-like synoviocytes (FLSs) of rheumatoid arthritis (RA) in vitro. Methods　The IR-820/PFP@PLGA nanoparticles 

were prepared by double emulsification method. The basic characteristics, thermal phase transition and photothermal effect of  

IR-820/PFP@PLGA nanoparticles were determined, the ultrasound/photoacoustic dual-mode imaging ability in vitro of the IR-820/

PFP@PLGA nanoparticles were observed, and the generation of reactive oxygen species in vitro were evaluated. The photodynamic 

therapy effect of the nanoparticles on f ibroblast-like synoviocytes was obser ved by CCK-8 method and flow cytometr y.  

Results　The prepared IR-820/PFP@PLGA nanoparticles were dark green, with a particle size of (261.8±3.2) nm and a potential 

of (–27.4±0.7) mV. The size of the IR-820/PFP@PLGA nanoparticles were uniform and the morphology were regular. The size 

of nanoparticles and the temperature of nanoparticle solution increased obviously by laser irradiation, it was positively correlated 

with the concentration of nanoparticles, and enhanced ultrasound imaging was observed. The photoacoustic imaging effect of 

载IR-820相变型纳米粒双模态成像及其对类风湿关节炎成
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nanoparticle was linearly correlated with the concentration of IR-820/PFP@PLGA nanoparticles; The singlet oxygen sensor green 

(SOSG) assay revealed that the nanoparticles produced a large amount of reactive oxygen species after laser irradiation with time-

dependent manner; it was found by in vitro cell experiments that the nanoparticles had good biological safety, while the cytotoxicity 

increased along with the advanced nanoparticle concentration after laser irradiation, and also the apoptosis increased significantly. 

Conclusion　IR-820/PFP@PLGA nanoparticles have a good dual-mode imaging and photodynamic effect on FLSs, which can 

provide a new idea for the integration of diagnosis and treatment for RA.

[Key words]　nanoparticles; dual-mode imaging; photodynamic therapy; new indocyanine green (IR-820); perfluoropentane; 

fibroblast-like synoviocytes

类风湿关节炎(rheumatoid arthritis，RA)[1-2]是

一种自身免疫反应所致的慢性进行性关节滑膜炎性

病变，常累及关节、关节软骨及周围软组织，病程

反复，致残率高，严重危害人类健康，早诊断、

早治疗是其治疗的关键[3-4]。RA病程进展的主要原

因为关节滑膜组织成纤维样滑膜细胞(fibroblast-like 
synoviocytes，FLSs)[5]及巨噬细胞样滑膜细胞具有

类似肿瘤细胞的高增殖、侵袭、迁移及抗凋亡特

征，如能早期监测FLSs的异常增殖并进行干预，对

缓解RA病程具有重要意义。

近年来，基于某种光敏剂(如卟啉及卟啉衍生

物等)在特定波长的激光辐照后产生具有杀伤作用

的单线态氧和活性氧(reactive oxygen species，ROS)[6] 

的光动力治疗(photodynamic therapy，PDT)[7-8]已广

泛应用于体表肿瘤的治疗。通过PDT治疗具有类似

于肿瘤组织病理特性的R A滑膜炎病变，有望缓解

RA的病程进展。目前，RA关节病变的影像学诊断

方式主要以单一成像模式(X线、CT、MRI、超声)
为主，存在各种弊端，可导致早期病变的诊断准确

性不高。因此，探索多模态超声分子成像 [9]对R A
滑膜炎早期病变的诊断价值具有重要临床意义。

本研究拟采用双乳化法制备包载IR-820[10]和全氟正

戊烷(perfluoropentane，PFP)[11]的聚乳酸羟基乙酸

(poly lactic-co-glycolic acid，PLGA)纳米粒(IR-820/
PFP@PLGA)，一方面基于IR-820的光热转换性能促

使PFP相变，赋予该纳米粒增强超声成像的能力，

实现R A滑膜病变的超声成像及光声成像诊断；另

一方面基于IR-820的光动力作用，使IR-820/PFP@
PLGA纳米粒能对RA滑膜病变中增殖及炎症激活的

FLSs细胞进行光动力治疗，以探索R A滑膜病变诊

疗一体化的可能。

1　材料与方法

1 . 1　材料及设备　羧基端乳酸 /羟基乙酸共聚

物(P LG A - CO O H，分子量1 2  k D，聚合比5 0 : 5 0 )
购自济南岱罡生物工程有限公司，异丙醇、 I R -
8 2 0购自美国S i g m a - A l d r i c h公司，全氟正戊烷

(perfluoropentane，PFP)购自北京百灵威科技有限

公司，胰酶细胞消化液、Annexin V-FITC/PI双染细

胞凋亡检测试剂盒购自上海碧云天生物技术有限公

司，二氯甲烷购自重庆川东化工公司，琼脂糖购自

美国Life Technologies公司，酶标仪、单线态氧荧光

(SOSG)探针、DMEM 培养基购自美国ThermoFisher
公司，胎牛血清购自美国HyClone公司，RA FLSs 
M H 7 A细胞株购自北京B i oVe c t o r  N TC C公司，

CCK-8试剂盒购自日本东仁公司。倒置光学显微镜

购自日本Olympus公司，马尔文粒径分析仪购自英

国Malvern公司，UV-2550紫外分光光度计、荧光分

光光度计购自美国Agilent公司，Sonics & Materials声
振仪购自美国Sonic公司，808 nm激光仪购自西安中

川光电科技有限公司，Mylab 90超声诊断仪购自意

大利百胜公司，光声成像仪购自加拿大Visual Sonics
公司，透射电子显微镜购自日本Hitachi公司，热

成像仪购自上海Fotric公司，流式细胞仪购自美国

BDInflux公司。

1.2　IR-820/PFP@PLGA纳米粒的制备及基本表征

检测

1 . 2 . 1　纳米粒的制备　将2  m l浓度为2 5  m g / m l 
PLGA的二氯甲烷溶液、1 ml浓度为2 mg/ml IR-820
水溶液、200 ml PFP混合，用声振仪声振3 min后，

加入5 ml 5% PVA水溶液，再声振3 min后，用磁力

搅拌器搅拌4 h，使二氯甲烷充分挥发。最后用低

温离心机离心洗涤至上清澄清后获得IR-820/PFP@
P L G A纳米粒，4  ℃保存备用。制备全过程避光 
冰浴。

1.2.2　纳米粒的基本表征检测　将IR-820/PFP@
PLGA纳米粒用去离子水重悬，稀释100倍后通过光

学显微镜观察纳米粒的形态及分布，透射电子显微

镜观察纳米粒的微观形态；马尔文粒径仪及Zeta电
位分析仪检测其粒径及电位；紫外分光光度计记录

IR-820的吸收光谱并以最高吸收峰绘制标准曲线。

用紫外分光光度计检测纳米粒IR-820包封率及载药

量。纳米粒IR-820包封率(%)=(投入IR-820总量－上

清液中IR-820量)/投入IR-820总量×100%；载药量

(%)=(投入IR-820总量－上清液中IR-820量)/纳米粒

总量×100%。

1.3　IR-820/PFP@PLG A纳米粒体外热致相变及

光热效应　纳米粒的热致相变：取适量稀释1 0 0
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倍的纳米粒于载玻片上，用加热板加热至不同温

度(25、45、50、55、60 ℃)，倒置显微镜(×100)
下观察纳米粒的变化情况。纳米粒的光热效应：

采用808 nm激光(1 W/cm2、5 min)分别辐照不同浓

度(31.25、62.5、125、250 μg/ml)纳米粒溶液，以

P BS为对照，采用热成像仪监测温度变化。同时

为探讨纳米粒中不同成分的升温情况，设置对照

组(PBS)、PFP@PLGA组(PLGA浓度为10 mg/ml)、
IR-820组(IR-820浓度为250 μg/ml)、IR-820/PFP@
PLGA组，采用热成像仪监测各组的温度变化。

1.4　IR-820/PFP@PLGA纳米粒体外超声/光声成像

观察

1.4.1　超声成像　将PBS、IR-820溶液(IR-820浓
度为250 μg/ml)及IR-820/PFP@PLGA纳米粒溶液 
(IR-820浓度为250 μg/ml)分别注入3%琼脂凝胶模

型中，采用超声诊断仪检测超声辐照前后的超声

成像效果，并用DFY组织灰度检测软件测量分析灰 
度值。

1.4.2　光声成像　将不同浓度(31.25、62.5、125、
250、500 μg/ml)IR-820/PFP@PLGA纳米粒溶液注

于3%琼脂凝胶模型中，用Vevo LAZR 光声成像仪检

测激光辐照前后各组的光声成像效果，并对光声信

号进行定量分析。

1.5　IR-820/PFP@PLG A纳米粒活性氧生成能力

检测　将含50×10–6 SOSG的不同浓度(0、31.25、
62.5、125、250 μg/ml)IR-820/PFP@PLGA纳米粒的

3 ml溶液加入10 ml EP管内，并用1.0 W/cm2的激光

辐照3 min，采用荧光分光光度计检测其荧光值(激
发波长504 nm，发射波长525 nm)；为探索纳米粒产

生活性氧的含量与激光辐照时间是否具有相关性，

将含有50×10–6 SOSG的浓度为250 μg/ml的IR-820/
PFP@PLGA纳米粒用1.0 W/cm2的激光辐照不同时间

(0、30、60、90、120、150 s)，采用荧光分光光度

计记录其荧光值。

1.6　IR-820/PFP@PLGA纳米粒对FLSs活性的影响

　MH7A FLSs用含有15%胎牛血清的DMEM培养基

常规培养，所有实验均使用对数生长期细胞。将

MH7A细胞于96孔板铺板(1×104个/孔)，设置对照

组(PBS)及不同浓度纳米粒组(31.25、62.5、125、
250 μg/ml)。细胞孵育至贴壁后换成100 μl含有不

同浓度纳米粒的新鲜培养液(n=5)继续孵育24 h，
加入含有10% CCK-8的无血清培养液孵育4 h，采用

酶标仪记录450 nm波长处的的吸光度，并进行统计 
分析。

1.7　激光介导的IR-820/PFP@PLGA纳米粒对FLSs
的光动力治疗作用　纳米粒光动力作用对细胞活

性的影响采用CCK-8法检测。除加入不同纳米粒进

行激光辐照(1 W/cm2，90 s)处理外，其余过程与1.6
相同。通过对纳米粒体外热效应及活性氧生成能

力的分析，最终实验选用纳米粒浓度250 μg/ml、
激光(1 W/cm2)辐照90 s的条件进行光动力治疗。将

MH7A细胞接种于12孔板，实验分为四组(n=3)：
(1)对照组；(2)单纯激光组；(3)IR-820/PFP@PLGA
纳米粒组(浓度为250 μg/ml；(4)IR-820/PFP@PLGA
纳米粒(浓度为250 μg/ml)+激光组。待细胞贴壁

后，加入PBS或纳米粒共孵育24 h，用PBS冲洗未结

合的纳米粒，加入等量新鲜培养液后进行激光辐

照(1 W/cm2，90 s)，孵育24 h后收集细胞，Annexin 
V-FITC/PI双染5 min后，采用流式细胞仪检测细胞

凋亡情况。

1.8　统计学处理　采用GraphPad 8软件进行统计分

析。计量资料以x±s表示，多样本均数比较采用单

因素方差分析，进一步两两比较采用LSD-t检验。

P<0.05为差异有统计学意义。

2　结　　果

2.1　IR-820/PFP@PLGA纳米粒的基本特征　IR-820/ 
P F P @ P L G A纳米粒液肉眼呈墨绿色乳液，光镜

下可见纳米粒大小均匀、分散性较好(图1A)，透

射电镜可见纳米粒呈类圆形黑色球体(图1B)。马

尔文粒径仪检测结果显示， I R - 8 2 0 / P F P @ P L G A
纳米粒粒径为( 2 6 1 . 8±3 . 2 )  n m (图1 C)，电位为

( – 2 7 . 4±0 . 7 )  mV；紫外分光光度计见 I R - 8 2 0在
6 8 0  n m处具有明显的吸收峰，通过不同浓度的

IR-820溶液在680 nm处的吸光度，绘制IR-820的
标准曲线Y=0.068X+0.029，R2=0.997(图1D、E)。
并通过标准曲线计算出纳米粒IR-820的包封率为

72.15%±0.43%，载药量为7.61%±0.63%。

2.2　IR-820/PFP@PLGA纳米粒的热致相变及光热

效应　光镜观察到常温(25 ℃)时纳米粒溶液呈均匀

的点状纳米颗粒，随着溶液温度上升，可见纳米颗

粒逐渐变成纳米微泡，即纳米粒包载的PFP发生热

致相变(图2A)。通过热红外成像仪记录用808 nm激

光辐照的不同浓度纳米粒，可见经激光辐照后纳米

粒溶液的温度随其浓度增高而增加，溶液温度最高

可达到50 ℃以上，说明体外激光辐照能激发纳米粒

发生液气相变(PFP相变29 ℃左右，图2B)。热红外

成像结果显示，IR-820组、IR-820/PFP@PLGA组激

光辐照后溶液出现类似温度升高，从侧面证实纳米

粒成功包载了IR-820(图2C)。
2.3　IR-820/PFP@PLGA纳米粒体外超声/光声双模

态成像　超声诊断仪成像显示，对照组、IR-820溶
液组及IR-820/PFP@PLGA组在激光辐照前的超声

及造影模式均呈低回声信号。激光辐照后，对照
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图2　IR-820/PFP@PLGA纳米粒热相变及光热效应观察(n=3)

Fig.2　Thermal phase transition and photothermal effect of IR-820/PFP@PLGA nanoparticles (n=3)
　　A. 纳米粒热致相变；B. 808 nm激光辐照(1 W/cm2、5 min)不同浓度纳米粒的升温情况，与对照组比较，(1)P<0.05；与31.25 μg/ml

比较，(2)P<0.05；与62.5 μg/ml比较，(3)P<0.05；与125 μg/ml比较，(4)P<0.05；C. 808 nm激光辐照(1 W/cm2、5 min)不同组的升温情

况，与对照组比较，(1)P<0.05；与PFP@PLGA组比较，(2)P<0.05。

图1　IR-820/PFP@PLGA纳米粒的基本特征

Fig.1　Basic characterization of IR-820/PFP@PLGA nanoparticles
A. 纳米粒光镜图(×100)；B. 纳米粒透射电镜图(×10 000)；C. 纳米粒粒径分布；D. IR-820紫外吸收光谱；E. IR-820标准曲线
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组、IR-820溶液组的超声和造影模式图像仍呈低回

声信号，仅IR-820/PFP@PLGA纳米粒的超声和造

影模式图像回声信号明显增强，DFY软件定量测量

显示了相同的结果(图3A-C)。同时，光声成像仪可

观察到纳米粒的光声信号随纳米粒的浓度升高而增

强，定量分析显示两者呈线性关系(图3D)。
2.4　IR-820/PFP@PLG A纳米粒的活性氧生成能 
力检测结果　已知S O S G在体外与活性氧结合会

生成SOSG -EP，表现为荧光强度值增加。激光辐

照后，S O S G的荧光值随纳米粒浓度升高而增加

(P<0.05，图4A)。同时，当纳米粒浓度固定时(如
250 μg/ml)，SOSG的荧光值随激光辐照时间延长而

增加(图4B)。
2.5　IR-820/PFP@PLGA纳米粒对FLSs活性的影响

　CCK-8法检测结果显示，不同浓度(31.25、62.5、
125、250 μg/ml)纳米粒作用24 h后FLSs的细胞活性

与对照组比较差异无统计学意义(P>0.05，图5A)。
2.6　激光介导IR-820/PFP@PLGA纳米粒对FLSs光
动力治疗作用观察　CCK-8法检测结果显示，经激

光辐照后，FLSs的细胞活性随纳米粒浓度升高呈

下降趋势，当纳米粒浓度为250 μg/ml时，细胞活

性约为对照组的55%，与对照组比较差异有统计学

意义(P<0.05，图5B)。流式细胞仪检测结果显示， 
IR-820/PFP@PLGA+激光组细胞凋亡率为40.66%，
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图3　体外IR-820/PFP@PLGA纳米粒超声/光声成像观察(n=3)

Fig.3　Ultrasound/photoacoustic imaging of IR-820/PFP@PLGA nanoparticles in vitro (n=3)
　　US. 超声；CEUS. 增强超声；A. 不同组B型超声及增强超声成像图；B. B型超声成像图灰度值分析，与对照组比较，(1)P<0.05；

与IR-820组比较，(2)P<0.05；与辐照前比较，(3)P<0.05；C. 增强超声成像图灰度值分析，与其他各组比较，(1)P<0.05；D. 体外光声

成像及光声信号值与纳米粒浓度的关系

图4　IR-820/PFP@PLGA纳米粒活性氧生成能力检测结果(n=3)

Fig.4　Reactive oxygen species of IR-820/PFP@PLGA nanoparticles (n=3)
　　SOSG. 单线态荧光；A . SOSG检测808 nm激光辐照(1 W/cm 2、5 min)不同浓度纳米粒的活性氧产生情况，与0 μg/ml比较， 

(1)P<0.05；与31.25 μg/ml比较，(2)P<0.05；与62.5 μg/ml比较，(3)P<0.05；与125 μg/ml比较，(4)P<0.05；B. 纳米粒活性氧产生情

况与激光辐照时间的关系，与辐照0 s比较，(1)P<0.05；与辐照30 s比较，(2)P<0.05；与辐照60 s比较，(3)P<0.05；与辐照90 s比较， 

(4)P<0.05；与辐照120 s比较，(5)P<0.05。

辐照前
B-Mode CEUS

辐照后
B-Mode CEUS

对
照

组
IR

-8
20

组
IR

-8
20

/P
FP

@
PL

G
A组

30

20

10

0

U
S的

平
均

灰
度

值

对照组 IR-820组 IR-820/
PFP@PLGA组

30

20

10

0

C
EU

S的
平

均
灰

度
值

对照组 IR-820组 IR-820/
PFP@PLGA组

辐照前
辐照后

辐照前
辐照后

(1)

(1)
(2)
(3)

(1)
(2)

0         100        200        300        400        500        600
纳米粒浓度(μg/ml)

1.5

1.0

0.5

光
声

信
号

值
Y=0.001712X+0.3954
R2=0.9762

31.25 62.50 125 250 500 (μg/ml)

A B

C D

1200

900

600

300

0

SO
SG

荧
光

强
度

值

0     31.25   62.5     125     250
纳米粒浓度(μg/ml)

(1)
(2)
(3)
(4)

(1)
(2)
(3)

(1)
(2)

(1)

1200

900

600

300

0

SO
SG

荧
光

强
度

值

0       30     60      90    120   150
时间(s)

(1)
(2)
(3)
(4)
(5)

(1)
(2)
(3)
(4)

(1)
(2)
(3)

(1)

(1)
(2)

A B

而对照组、单纯激光组和IR-820/PFP@PLGA组均

未见明显的细胞凋亡(图5C)。

3　讨　　论

类风湿关节炎的病理改变主要为受累关节滑

膜组织增殖及炎症破坏，其治疗目标为阻断或延缓

滑膜炎症增生的病理生理过程[12-14]。RA病程进展的

主要原因是具有类似肿瘤细胞的高增殖率、侵袭、

迁移及抗凋亡特征的FLSs[15]过度增殖，因此早期监

测及干预FLSs的异常增殖对缓解甚至治愈RA具有

重要意义。IR-820为吲哚菁绿的类似物，被称为新

吲哚菁绿，具有良好的光声成像、光热效应及光动

力效应，可用于疾病的光声成像诊断及PDT治疗研

究。同时，PFP(沸点为29 ℃)可随温度升高由液态

相变为气态，是近年来超声造影剂研究的重点，被

大量用于增强超声成像研究。光动力治疗 [16]的原
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理是某种光敏剂在特定波长的激光辐照后产生活性

氧，可杀伤FLSs细胞，进而促进FLSs的凋亡。但由

于目前R A的影像学诊断方式主要以单一成像模式

为主，对早期病变的诊断准确性不高，因此，探索

多模态分子成像[17]对诊断RA具有重要意义。

本研究制备的 I R - 8 2 0 / P F P @ P L G A纳米粒

具有光热效应及光动力效应，且能够增强超声

成像和光声成像能力，对R A体外模型中的F L S s
细胞具有光动力杀伤作用。本研究结果显示， 
I R - 8 2 0 / P F P @ P L G A纳米粒在溶液中呈墨绿色，

大小均一，形态规则，粒径为(261.8±3.2) nm，

电位为(–27.4±0.7) mV；纳米粒IR-820包封率为

72.15%±0.43%，载药量为7.61%±0.63%。体外热

致相变实验发现，纳米粒颗粒可随外界温度升高而

发生液气相变，体积逐渐增大；同时，体外光热效

应研究发现，纳米粒浓度为250 μg/ml、激光辐照

约100 s，纳米粒温度可达到50 ℃并维持5 min，足

以使纳米粒包载的PFP热致相变，呈现增强超声成

像能力，可用于疾病的光热治疗。虽然R A滑膜炎

病变类似于肿瘤，但考虑到滑膜异常增生及炎症激

活表型的滑膜组织与周围正常组织边界不太清晰，

以及光热效应 [18]可能对周围正常组织细胞活性产

生不利影响，本研究通过控制激光辐照时间尽量降

低纳米粒的光热效应。体外活性氧生成实验结果显

示，纳米粒活性氧生成量与纳米粒浓度及激光辐照

时间呈正相关。此外，本研究还发现纳米粒浓度为

250 μg/ml时，激光辐照3 min的荧光值稍高于辐照

5 min的荧光值，这可能与荧光淬灭有关。

通过纳米粒体外双模态成像和光动力治疗研

究发现，激光辐照后纳米粒光声成像效果与其浓度

呈线性关系，纳米粒的B型超声、增强超声成像效

果较对照组及辐照前明显增强。纳米粒FLSs细胞活

性实验发现，单纯纳米粒与FLSs细胞孵育24 h后，

实验组细胞活性与对照组比较差异无统计学意义，

说明该纳米粒在体外对滑膜细胞具有较高的生物

安全性，可用于后续实验。然而，纳米粒组经激光

辐照90 s后细胞活性呈下降趋势，当纳米粒浓度为

250 μg/ml时，细胞活性已降低至55%。流式细胞仪

检测结果显示，激光介导纳米粒组的细胞凋亡率达

40.66%，与对照组比较差异有统计学意义。

综上所述，本研究采用双乳化法成功制备出

包载PFP[19]和IR820[20]的PLGA纳米粒(IR820/PFP@
PLGA)，在激光辐照后可使局部温度升高，从而增

强超声成像能力，同时激光与IR820作用可产生具

有杀伤作用的活性氧，促进FLSs细胞的凋亡。但若

想将该纳米粒应用于临床仍然面临诸多问题。首先

是纳米粒在体内的安全性，如是否会在体内聚集形

成栓塞或者引起肝肾衰竭等；其次是纳米粒的靶向

性，该实验设计的纳米粒表面未连接相关配体[21]，

即使应用到体内也主要是利用局部病理组织的高

渗透长滞留效应(enhanced permeability and retention 
effect，EPR)[22]，缺乏靶向特异性。因此，在后续

图5　IR-820/PFP@PLGA纳米粒的光动力治疗结果

Fig.5　The photodynamic therapeutic effect of IR-820/PFP@PLGA nanoparticles
　　A. CCK-8法检测纳米粒作用24 h对FLSs细胞活性的影响(n=5)；B. CCK-8法检测激光辐照对纳米粒作用24 h后FLSs细胞活性的影响

(n=5)，与对照组比较，(1)P<0.05；与31.25 μg/ml比较，(2)P<0.05；与62.5 μg/ml比较，(3)P<0.05；与125 μg/ml比较，(4)P<0.05； 

C. 流式细胞仪检测FLSs细胞凋亡情况(n=3)
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的研究中可探索将相应的配体连接到纳米粒表面，

以提高纳米粒的靶向特异性，并确保其良好的体内

生物安全性，为RA的诊疗提供新的思路。
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