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医用钕铁硼体内植入表面改性研究现状 *
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摘要：随着磁外科相关技术的不断深入研究和临床探索应用，钕铁硼磁体体内植入需求不断增加，对于植入人体的磁体表面要求

也不断提高。由于人体不同植入部位生理环境不同，对表面改性的要求也不同。目前钕铁硼磁性材料体内植入表面改性方法多

样，但用于人体内不同部位的表面改性效果尚不确切，且缺乏系统的评价。该文详细总结了现有医用钕铁硼磁体表面改性方法，

针对现阶段表面改性存在的问题提出总结，以期为后续研究提供思路和方向。
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Research Status of Medical NdFeB Implantation Surface Modification*

With the continuous in-depth research and clinical exploration of related technologies in magnetic surgery, the

demand for implanting NdFeB magnets has been increasing, and the surface requirements for the magnets implanted into the human body

have also been continuously improved. Because of the different physiological environments of different implantation sites in the human

body, the requirements for surface modification are also different. At present, the surface modification methods of NdFeB magnetic

materials implanted in vivo are various, but the effect of surface modification in different parts of the human body is not yet definitive,

and the lack of systematic evaluation. In this paper, the implanted environment and a variety of surface modification methods of the

existing medical NdFeB magnets are summarized in detail. The problems existing in the surface modification at the current stage are

summarized in order to provide ideas and directions for follow-up study.
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引言

磁外科（magnetic surgery，MS）是借助磁体与磁体（或磁体

与顺磁性材料）之间的 "非接触性 "磁场力，利用相吸或相斥

原理来完成或辅助完成某些操作，如吻合、压迫、锚定、引导、牵

引、支撑等，以实现对疾病进行诊断和治疗的目的。磁外科根据

磁力应用原理和所要解决的临床问题的不同，其相关技术可分

为磁压榨技术（magnetic compression technique，MCT）、磁锚定

技术（magnetic anchor technique，MAT）、磁导航技术（magnetic

navigation technique，MNT）、磁悬浮技术（magnetic levitation

technique，MLT）和磁示踪技术（magnetic tracer technique，

MTT）。在磁外科相关技术中，磁体要完成的功能不同，体内留

置的时间也不同，因此对磁性材料种类的选择、磁性材料表面

改性方案的选择也不同。该文对磁外科中钕铁硼磁性材料体内

植入表面改性相关文献进行了总结和分析。

1 永磁材料的发展现状
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磁性材料分为铁氧体永磁材料和稀土类永磁材料两大类。

稀土永磁材料在磁力学性能上较铁氧体明显占优势，是目前应

用最普遍的永磁材料。迄今为止，稀土永磁的发展经历了三代，

第一代稀土永磁材料为 SmCo5，第二代稀土永磁材料为

Sm2Co17，第三代为钕铁硼永磁材料（NdFeB）[1]。另外还有其他的

稀土永磁材料如 MnBi、Fe-Co-V等，因其成本高、性能差而逐

渐被淘汰。NdFeB永磁材料是上世纪八十年代日本科学家研制

成功的，钕铁硼作为第三代稀土永磁，具有高矫顽力、高剩磁、

高磁能积等性能[2]。NdFeB以其优异的磁学性能，加之价格便

宜，一经问世，便迅速取代了其他永磁材料，成为目前市场中应

用最广泛的磁性材料。同时 NdFeB材料具有良好的组织相容

性[3]，因此也是磁外科相关技术中磁性材料的理想选择。

NdFeB永磁材料的缺点是易被氧化腐蚀，因此使用前必需

经过表面改性处理。目前工业上常用的钕铁硼表面处理方法有

电镀、化学镀、物理气相沉积、喷涂、复合表面改性等。这些方法

在工业化生产中已为成熟技术，基本能满足大部分工业及日常

生活所需。但是人体环境与工业环境差异较大，且对磁体表面

处理的安全性要求更高，因此探索和评估适于人体植入的最优

化钕铁硼磁体表面改性方案具有重要意义。

2 医用钕铁硼外环境

钕铁硼永磁材料最早被用于口腔正畸[4]。随着近二十多年

来磁外科相关技术的诞生和拓展，钕铁硼磁体的体内植入范围

显著增加，基本涵盖了整个人体的空腔脏器、组织间隙等。而且

不同的磁外科技术要求磁体在体内留置的时间也不同，短则数

分钟，长则终生。表 1列出了不同磁外科技术下磁体所处的外

环境。表 2列出了人体不同部位的理化生环境特点。

表 1磁外科相关技术下磁体外环境

Table 1 The environment of the magnets which was related to the magnetic surgery

Related technologies Field of application External environment of the magnets

MCT

血管侧侧吻合[5]、胃肠吻合[6]、小肠吻合[7]、结肠吻合[8]、膀胱造瘘[9]、食管

狭窄 /闭锁再通[10]、胆道狭窄 /闭锁再通[11]、胆肠吻合[12]、胰肠吻合、消

化道造瘘[13]、消化道瘘口修补[14]、抗胃食管返流[15]、血管端端吻合[16]等

血管腔※、胃腔 *、肠腔 *、输尿管 /膀胱 *、食管 *、

胆道 #/*、胰管 #/*、腹腔 *※、胸腔※、组织间隙※等

MAT
口腔正畸[4]、减戳卡手术[17]、骨骼畸形矫正[18]、磁锚定辅助内镜下粘膜切

除术[19]等
口腔※、腹腔 Δ、胸腔 Δ、组织间隙 *、消化道 Δ 等

MNT 磁导航磁性导管与磁控胶囊内镜[20]、磁导航支气管镜[21]等 血管腔 Δ、呼吸道 Δ、消化道 Δ 等

MLT 颈椎牵引、人工关节等 组织间隙 */※、关节腔 */※等

Note:△ Temporary implant: internal retention time is generally less than 72 h; * Short-term implant: internal retention time is generally less than 30d; #

Longish implant: internal retention time is generally between 30 to 90d; ※ Long-term implant: internal retention time is generally greater than 90d or

permanent implant.

表 2磁体留置部位的理化生环境特点

Table 2 The characteristics of the natural environment of the magnet retaining site

Site
The external environment characteristics of the magnets

液体 温度（℃） 氧含量 pH值 主要电解质 生物蛋白 微生物

口腔 半液 36.3-37.2 乏氧 6.6-7.1
钠、钾、钙、磷、硫氰酸盐

（SCN-）、钙、氯

粘蛋白、免疫球蛋白、唾液淀粉酶、溶菌酶、

过氧化物酶、生长因子

链球菌、假丝酵母菌、溶原

性噬菌体、古细菌属

食管 半液 36.2-37.4 乏氧 5.5-7.0 钠、钾、碳酸氢根、氯 粘蛋白、唾液淀粉酶、免疫球蛋白
链球菌、普氏菌属、梭杆菌

属、韦荣球菌属

胃 全液 36.5-37.7 乏氧 0.9-1.5
氢离子、氯离子、碳酸氢

根、钠、钾
胃蛋白酶原、内因子、糖蛋白为主的粘液

幽门螺杆菌、乳杆菌、念珠

菌、葡萄球菌

十二指肠 全液 36.5-37.5 乏氧 7.0-8.5 钠、钾、氯、钙、碳酸氢根 胃蛋白酶、糖蛋白、胰消化酶、胆盐、胆固醇 链球菌、葡萄球菌、乳杆菌

小肠 全液 36.5-37.5 乏氧 7.6 钠、钾、氯、碳酸氢根 消化酶、肠激酶、粘蛋白
乳杆菌、双歧杆菌、葡萄球

菌、消化球菌

结肠 半液 36.7-37.7 乏氧 8.3-8.4 碳酸氢根、钠、钾 黏液蛋白、少量二肽酶、淀粉酶 大肠杆菌、葡萄球菌

胆道 全液 36.5-37.5 乏氧 6.8-7.4 钠、钾、钙、碳酸氢根 胆盐、胆色素、胆固醇、卵磷脂（无消化酶） -

胰管 全液 36.5-37.5 乏氧 7.8-8.4 碳酸氢根、氯、钠、钾、钙 胰淀粉酶、胰脂肪酶、胰蛋白酶、糜蛋白酶 -

胸腔 半液 36.5-37.5 乏氧 - - - -

腹腔 半液 36.5-37.5 乏氧 - - - -

血管内 全液 36.5-37.5 富氧 7.35-7.45
碳酸氢根、氯、钠、钾、磷

酸氢根、磷酸二氢根
白蛋白、球蛋白、纤维蛋白 -

呼吸道 半液 36.2-37.2 富氧 -
氢离子、碳酸氢根、碳酸

根
粘蛋白、免疫球蛋白 念珠菌、链球菌、葡萄球菌
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3 钕铁硼磁体工业化表面改性方案

我国是钕铁硼产量大国，目前已达全球产量的一半以上[28]。

但是长期以来，我国的钕铁硼产品一直在走低端道路，工业附

加值较低，钕铁硼的表面防护处理工艺落后。虽经多年发展，国

内 NdFeB表面防护技术已经有很大进步，但防腐问题还没有

从根本上解决，国内 NdFeB永磁产品销量差很大程度上在于

其防护涂层不过关[29]。近些年，随着钕铁硼的应用领域不断拓

展，对其表面改性也提出了更高的要求，单纯的钝化和磷化已

不能满足现有市场的需求。钝化和磷化目前主要作为前处理或

后处理工艺为后序工艺提供有效附着面或增加已有膜层的致

密度；电镀工艺应用虽较为普遍，但环境污染严重；化学镀作为

电镀工艺的补充，能在复杂的零件上制备膜层，并显著提高镀

层结合力和产品硬度。在诸多技术成熟的表面防护措施中，电

镀和化学镀是目前最为成熟的技术。物理气相沉积技术和热喷

涂技术相对来说发展较晚，技术工艺方面欠成熟，但它们都属

于干式成膜技术，对磁体本身损伤较小，发展潜力巨大，随着研

究的进一步深入和工艺的进一步提高，这两种技术有望成为今

后钕铁硼表面防护的主要手段[28]。

4 现有的钕铁硼体内植入表面改性方案

钕铁硼体内植入最早被用于口腔正畸，因此有关钕铁硼磁

体口腔环境下表面改性相关研究较多[30]。但近二十多年来，随

着磁外科相关技术的发展，钕铁硼磁性材料已用到人体诸多部

位。体内植入钕铁硼磁体的形状、大小、实现的功能较前均有了

很大变化。但目前表面改性方面的研究相对滞后，在国内外还

没有形成较为统一的标准。表 3列举了一些国内外文献中钕铁

硼所用表面改性方案。图 1为相关文献中提及的钕铁硼表面改

性后的钕铁硼磁体图片。回顾分析可见，国外学者大多采用高

分子材料包裹作为表面处理方案，而国内学者多采用氮化钛镀

层处理。在诸多体内植入治疗中，从生物相容性角度来说，血管

内植入对材料的表面改性要求最高。Klima U等在磁吻合冠状

动脉搭桥术中采用了氮化钛表面改性方案，临床效果显示长期

通畅率良好[5]。

5 小结与展望

通过对磁外科相关文献回顾分析可以发现，钕铁硼磁性材

料体内植入表面改性研究存在以下不足：

Note: The relevant parameters in table 2 are derived from references[22-27] .

Site
The external environment characteristics of the magnets

液体 温度（℃） 氧含量 pH值 主要电解质 生物蛋白 微生物

泌尿道 全液 36.5-37.5 乏氧 4.5-8.0 钠、钾、钙、氯 极少：白蛋白、免疫球蛋白、血红蛋白 -

阴道 半液 36.5-37.5 乏氧 3.8-4.4
氢离子、碳酸氢根、碳酸

根、钠、钾
粘蛋白、免疫球蛋白

乳杆菌、棒状杆菌、加德纳

菌、大肠埃希菌、消化球

菌、支原体、假丝酵母菌

续表 2磁体留置部位的理化生环境特点

Table 2 The characteristics of the natural environment of the magnet retaining site

表 3医用钕铁硼表面改性临床应用现状

Table 3 Clinical application of medical NdFeB surface modification

作者 应用对象 植入部位 改性方案 留置时间（d）

Avaliani M,et al.[12] 人体 胆道、十二指肠 聚氨酯 7-10

Graves CE, et al.[7] 人体 小肠 聚碳酸酯 17-85

Matsuzaki I, et al.[19] 犬 胃 聚酰胺 <1

Yan XP, et al.[14] 人体 阴道 氮化钛 16

Klima U, et al.[5] 人体 血管 氮化钛 永久

Ganz RA, et al.[15] 人体 腹腔 钛壳 永久

Wang SP, et al.[16] 犬 腹腔 氮化钛 +钛壳 168

Liu SQ, et al.[31] 犬 腹腔 氮化钛 +聚丙烯壳 168

Fan C, et al.[32] 犬 胆道、空肠 氮化钛 +金属壳 14

Gonzales KD, et al.[33] 猪 十二指肠、结肠 聚碳酸酯 3-7

Uygun I, et al.[13] 大鼠 胃、腹膜外 镀铬 20

Pichakron KO, et al.[34] 猪 胃、空肠 聚碳酸酯 3-7

Jamshidi R, et al.[6] 猪 小肠 聚四氟乙烯 7-14

严小鹏,等.[35] 猪 阴道 氮化钛 /镍 14-28

严小鹏,等.[36] 犬 胃 镍 14
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1）磁外科医学研究者关注程度不够。目前磁外科处于快速

发展阶段，磁外科相关技术临床创新不断涌现，磁外科医学研

究者将注意力投向了技术创新，忽视了磁外科的基础研究，对

所用的磁性材料表面改性缺乏关注；2）医工结合薄弱。磁性材

料的表面改性属工科领域研究课题，而磁性材料体内植入却是

医学诊疗的需要。目前有关 NdFeB磁性材料表面改性研究绝

大多数由工科研究人员开展，并且其研究目的是为了满足工业

生产应用需求，衡量和评价指标是基于产品的工业化标准。目

前尚无基于磁外科应用大背景下的规范化、系统化的研究；3）

标准化研究方案缺失。磁外科是新兴的外科技术，磁外科相关

技术中磁体植入部位、留置时间、功能需求均不同，对磁体的表

面改性效果要求也不同，因此应根据实际应用需要制定满足不

同临床需要的 NdFeB表面改性方案和评价标准。

综上所述，随着磁外科技术的不断拓展，钕铁硼磁体植入

范围越来越广，但磁体表面改性研究相对滞后，不能满足磁外

科发展需要。因此，只有以医学应用为目标，以工科技术为工

具，以医工结合为核心才能有效推动钕铁硼磁体体内植入表面

改性研究的深入开展。
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