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Abstract
As a class of drugs between biological macromolecules and chemical small molecules, polypeptide drugs have shown remarkable 
potential in the treatment of novel coronavirus and bacterial infections in recent years. This paper discusses the development of stable 
polypeptide drugs and its strategies in novel coronavirus treatment, including inhibiting virus replication, reducing inflammation and 
enhancing immunity; and discusses the application of polypeptide drugs in the treatment of bacterial infection, including the main 
pharmacological mechanisms of destroying bacterial cell membrane, interfering with bacterial cell wall synthesis and inhibiting 
protein and nucleic acid synthesis. Further, the study analyzed the comprehensive strategy of polypeptide drugs in the treatment 
of novel coronavirus and bacterial co-infection, emphasizing the effective control of co-infection through synergy, reducing drug 
interaction and improving the therapeutic effect.
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摘  要

多肽药物作为一类介于生物大分子和化学小分子之间的药物，近年来在新冠病毒及细菌感染的治疗中展现出了显著潜力。
论文讨论了稳定多肽药物的开发思路，及其在新冠病毒治疗中的策略，包括抑制病毒复制、减轻炎症反应和增强免疫力
等；同时探讨多肽药物在细菌感染治疗中的应用，主要药理学机制包括破坏细菌细胞膜、干扰细菌细胞壁合成及抑制蛋白
质和核酸合成。进一步地，该研究分析了多肽药物在新冠病毒与细菌共感染治疗中的综合策略，强调通过协同作用、减少
药物间相互作用及提高治疗效果来实现对共感染的有效控制。
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1 引言

新冠病毒与细菌共感染的情况日益受到关注。共感染

不仅增加了疾病的复杂性和治疗难度，还可能导致病情恶

化，增加患者的死亡风险。因此，探索有效的共感染治疗策

略显得尤为重要。多肽药物作为一类具有独特生物活性和广

泛治疗潜力的药物，其在新冠病毒与细菌共感染治疗中的应

用前景备受瞩目。

2 多肽药物在新冠病毒治疗中的策略

新冠病毒与细菌共感染加剧了病情的严重性增加了治

疗的难度。系列多肽药物，凭借其独特的生物活性、低毒性

和广泛的抗菌抗病毒谱，成为了治疗共感染的重要候选药物

库 [1]。作者在疫情期间参与了稳定多肽药物的研发 [2] 以及

新冠相关人工智能预测模型的构建 [3]。多肽药物在治疗新冠

病毒与细菌共感染时，其协同作用主要体现在：多肽药物库

中不同分子之间的协同 [2]；多肽药物与传统抗生素、抗病毒

药物治疗手段的协同。在多肽药物之间的协同作用中，不同
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结构和功能的多肽可以针对病毒和细菌的不同靶点，同时发

挥抑制作用，形成多重打击，从而更有效地控制感染 [4]。多

肽类抗菌药一般通过破坏细菌的细胞膜来抑制细菌的生长；

而靶向新冠肺炎刺突蛋白的多肽药物则能够抑制病毒进入

细胞。联合使用可实现对病毒和细菌的同时控制，提高治疗

效果。

图 1 展示了稳定多肽设计思路。图 2 展示了作者所在

团队所开发的代表性的稳定多肽及其活性 [2]，其 IC50 已经能

够达到百那摩尔级别。在新冠病毒与细菌共感染的情况下，

单一的抗病毒药物或抗生素往往难以打破药物催生耐药病

原体的恶性循环。而多肽药物尤其是稳定多肽药物的开发，

有望提供具有全新作用机制的药物。当抗生素对细菌的耐药

性增强时，多肽药物可以通过破坏细菌细胞膜的方式，绕过

耐药性机制，实现对细菌的有效杀灭。多肽药物可增强抗病

毒药物的抗病毒效果，通过抑制病毒的复制和扩散，减少病

毒对机体的损害。多肽药物在治疗共感染中的协同作用还体

现在其能够调节机体的免疫反应。在新冠病毒感染中，过

度的免疫反应往往会导致炎症风暴等严重并发症，而多肽药

物可以通过抑制炎症介质的释放、调节免疫细胞的功能等方

式，减轻炎症反应，降低并发症的发生率，多肽药物还可以

促进机体的抗病毒免疫应答，提高机体对病毒的清除能力。

图 1 新冠肺炎刺突蛋白与人体 ACE2 的结合处，为抗新冠

的稳定多肽药物关键靶点

3 多肽药物在细菌感染治疗中的策略

在共感染的情况下，患者往往需要同时服用多种药物

以对抗病毒和细菌的双重威胁。然而，不同药物之间的相互

作用可能导致药效降低、不良反应增加等问题，从而影响治

疗效果。多肽药物具有高度的特异性和选择性，能够针对特

定的病毒或细菌靶点发挥作用，从而避免了对非目标微生物

的干扰，这种高度的特异性使得多肽药物在与其他药物联合

使用时，能够减少不必要的药物相互作用，降低药物间的竞

争性和干扰性。多肽药物由氨基酸组成，因而通常具有较低

的毒性和副作用，这有助于降低与其他药物联合使用时的风

险。许多传统小分子药物在治疗过程中可能会产生一系列不

良反应，如肝肾损伤、消化道不适等，这些不良反应不仅会

影响患者的生活质量，还可能与其他药物产生相互作用，进

一步加剧不良反应的发生。而多肽药物由于其较低的毒性和

副作用，能够减少与其他药物的不良相互作用，提高治疗的

安全性和耐受性 [1]。

稳定多肽药物加强了多肽分子的稳定性，在治疗过程

中通常具有较长的半衰期和稳定性，这有助于减少药物间的

代谢性相互作用 [5]。许多药物在体内的代谢过程中可能会受

到其他药物的影响，导致药效降低或毒性增加。多肽的分子

量大于一般小分子药物，在治疗新冠病毒与细菌共感染时，

能够通过多种机制同时作用于病毒和细菌，从而减少对多种

药物的依赖 [6]。这种多重作用机制不仅提高了治疗的有效性，

还降低了药物间的相互作用风险。抗菌肽能够同时抑制病毒

的复制和细菌的生长，从而实现了对共感染的全面控制。医

生在制定治疗方案时，应充分考虑患者的具体情况、药物的

相互作用风险以及多肽药物的特性，确保治疗方案的合理性

和安全性。

4 多肽药物在新冠病毒与细菌共感染治疗中
的综合策略

新冠病毒与细菌共感染是临床上棘手的病理状态，治

疗时往往需要同时使用多种药物，这就不可避免地带来了药

物间相互作用的问题。由于新冠病毒和细菌在感染机制、致

病特点和药物敏感性等方面存在显著差异，因此治疗时往往

需要同时使用抗病毒药物、抗菌药物以及可能的免疫调节药

物等。这些药物在体内的 ADME 过程中，可能会相互影响，

导致药效降低、不良反应增加或产生新的毒性 [7]。多肽药物

则因其对肝脏 CYP 酶系统没有强的诱导或者已知作用，能

够在一定程度上减少药物相互作用，提高治疗的安全性和有

效性。

多肽药物通常是由氨基酸通过肽键连接而成的小分子
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化合物，它们能够特异性地识别并结合到病毒或细菌的特定

部位，如病毒表面的受体、细菌的细胞壁或细胞膜等。这种

高度的特异性使得多肽药物能够精准地作用于目标病原体，

而对其他正常细胞或组织的影响较小。在与其他药物联合使

用时，多肽药物能够减少与其他药物的非特异性结合，从而

降低药物间相互作用的风险。

新冠病毒感染往往伴随着免疫系统的过度激活，导致

炎症风暴等严重并发症。而多肽药物能够通过抑制炎症介质

的释放、调节免疫细胞的功能等方式，减轻炎症反应，降低

并发症的发生率。这种免疫调节作用有助于控制病毒感染，

还能提高机体对细菌的抵抗能力，从而减少抗生素等抗菌药

物的使用，进一步降低药物间的相互作用风险，多肽药物还

能够与其他免疫调节药物形成协同作用，共同调节机体的免

疫反应，提高治疗的整体效果。许多药物在体内的代谢过程

中可能会受到其他药物的影响，导致药效降低或毒性增加。

而稳定多肽药物由于其稳定的化学结构和较低的代谢速率，

能够在体内维持较长时间的有效浓度，从而减少了与其他药

物在代谢过程中的相互作用，这种长效性不仅有助于控制病

情的进展，还能减少给药频率，提高患者的依从性 [8]。

多肽药物在新冠病毒与细菌共感染治疗中的综合策略，

不仅关注于减少药物间的相互作用，更致力于通过其独特的

生物活性和多样的作用机制，来提高整体的治疗效果。在新

冠病毒与细菌共感染的治疗中，多肽药物能够针对病毒和细

菌的不同靶点，同时发挥抗病毒和抗菌的双重作用。它们能

够精准地识别并结合到病毒或细菌的特定部位，如新冠肺炎

病毒的刺突蛋白或细菌的细胞膜，从而抑制其复制或生长。

这种高度的靶向性提高了治疗的精准度，还显著降低对传统

广谱药物的依赖，减少不必要的药物使用，进而降低了药物

间相互作用的风险。多肽药物在治疗过程中还展现出了出色

的生物活性。它们能够通过调节机体的免疫反应，促进免疫

细胞的增殖和活化，提高机体对病毒和细菌的清除能力，这

种免疫调节作用不仅有助于控制病毒的复制和扩散，还能减

轻由细菌感染引起的炎症反应，从而减轻患者的症状，加速

康复过程。

在药物安全性方面，多肽药物与许多传统药物相比，

多肽药物在人体内的作用更加温和，不易引起严重的副作

用，这使得多肽药物在与其他药物联合使用时，能够减少药

物间的相互作用，降低不良反应的发生率。多肽药物的低毒

性也提高了患者的耐受性，使得治疗过程更加顺利，患者的

生活质量得到更好的保障 [9]。多肽药物生物稳定性差，穿模

性不高的缺点可以通过构建稳定多肽，或者说订书机多肽来

优化和解决。多肽药物在治疗新冠病毒与细菌共感染时，还

能够与其他治疗手段形成协同作用。例如，它们可以与抗病

毒药物、抗菌药物或免疫治疗药物等联合使用，形成综合治

疗方案。这种协同作用能够进一步增强治疗效果，提高患者

的生存率和生活质量，多肽药物还能够通过调节机体的免疫

状态，为其他治疗手段提供更好的支持和保障。

5 结语

我们开发了稳定多肽药物，在新冠病毒与细菌共感染

治疗中展现出了独特的优势和潜力。然而，多肽药物的应用

也面临成本高昂，产量低等挑战。其生物稳定性也有待进一

步提高。在未来的研究中，需进一步优化多肽药物的结构和

性质，提高其稳定性和生物利用度，同时探索新的作用机制

和靶点，以应对病毒的变异性和耐药性。此外，针对共感染

患者的具体情况，制定个性化的治疗方案，也是提高治疗效

果的关键。相信随着技术的不断进步和研究的深入，多肽药

物将在新冠病毒与细菌共感染的治疗中发挥更加重要的作

用，为患者带来更好的治疗选择和预后。
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