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RESUMEN

En este articulo se analiza el
impacto de un nuevo hallazgo
en el ambito de la Nanociencia
y la Nanotecnologia en la lucha
contra el cancer. Dentro de la
Nanotecnologia, la Nanofoténica
estudia y desarrolla aspectos de la
interaccién de radiacién electro-
magnética con estructuras nanomé-
tricas. La interaccién de radiacion
infrarroja con nanoparticulas meté-
licas puede dar lugar a sondas tér-
micas nanométricas que, una vez

INTRODUCCION:

LA REVOLUCION
CIENTIFICO-TECNOLOGICA
COMO ORIGEN DE LA
MEJORA DE LA CALIDAD DE
VIDA

Una de las maneras mas crudas de
constatar la evolucién positiva de nues-
tra esperanza y calidad de vida durante
el pasado siglo es recordar las palabras
de J. J. Rosseau cuando en 1762 decia:
“La mitad de todos los ninos moriran
antes de cumplir los ocho anos. Esta es
una cifra inmutable. jNo intenten cam-
biarlal”. Esta cruda realidad de finales
del siglo XVIII y XIX contrasta con los
espectaculares progresos de la Medicina
y la ciencia en general durante el siglo
XX y XXI. Hoy en dia vivimos mds y
mejor, y esto se ha conseguido, en gran
parte, a los avances cientifico-tecnoldgi-
cos del siglo XX. Desde la perspectiva de
un fisico, el siglo XX puede entenderse
como el siglo del triunfo de la Ciencia y
la Tecnologia, con hitos espectaculares
basados en hallazgos cientifico-tecno-
l6gicos que quizds podrian resumirse

dentro del cuerpo, actian como
elementos de diagndstico y terapia
contra algunos tipos de canceres
localizados. Esta aplicacion de la
Nanotecnologia se analiza en el
caso de estudios clinicos de tera-
pia contra el cancer basados en la
destruccién fototérmica de células
malignas de ratones. Los resultados
muestran un futuro esperanzador
para esta nueva via de diagnéstico y
terapia, aumentando enormemente
la esperanza en soluciones tecno-
l6gicas para paliar el sufrimiento
producido por el cancer.

de una manera simplificada en tres
palabras: dtomo, gen y bit. El entendi-
miento y control de estos tres conceptos
han sido claves en todo el desarrollo
tecnoldgico posterior. El préximo siglo
nos enfrentamos, por tanto a la consecu-
cién del entendimiento y el control de
los “procesos” que involucran estas tres
realidades. En el contexto del estudio de
procesos complejos, la biologia, y en
concreto la microbiologia pueden estar
[lamadas a ser las ciencias donde se pro-
duzcan los avances mds espectaculares
del siglo XXI. El impacto que los avan-
ces en el entendimiento y control de la
biologia celular pueden tener en nuestro
mundo son facilmente intuibles. En este
sentido, el siglo XXI esta [lamado a ser
el siglo de la revolucién biotecnolégica.
El impacto de esta revolucion en todos
los ambitos de la Medicina es directo
y total, comenzando por su influencia
en los asépticos laboratorios donde se
experimenta con los Gltimos dispositivos
y farmacos anticancerigenos, desembo-
cando en Ultima instancia en un torrente
de esperanza con el que afrontar el duro
seguimiento de un paciente oncolégico
en la atencion primaria.
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En esta ponencia se realizard una
aproximacion al combate contra el can-
cer, que va dejando de ser una espe-
ranza para convertirse en una realidad,
desde el dmbito de la Nanotecnologia.
Este es un ejemplo de cémo conceptos
y terapias que eran un suefio hace tan
so6lo unos pocos afios comienzan a ser
prometedoras realidades en estudios cli-
nicos que nos acercan un poco mas a la
victoria en esa lucha encarnizada y total
contra la degeneracion celular incontro-
lada. En mi opinién, es conveniente que
este sentimiento de esperanza, basado
en nuevos tratamientos que pueden per-
mitir la curacion total de ciertos tipos de
canceres, sea trasladado, junto con las
inquietudes y precauciones, al paciente
oncolégico ya desde la atencién prima-
ria. El tratamiento de ciertos canceres
con nanoparticulas metdlicas es una
batalla que se vislumbra, se empieza a
ganar, y como toda batalla parcial, ain
sin suponer la victoria total, nos acerca
al objetivo final de la ciencia en medi-
cina: Investigar para curar.

;QUE ES LA NANOCIENCIA Y
LA NANOTECNOLOGIA?

Siendo la Nanociencia la base del
tratamiento que se presenta en esta

ponencia, parece légico introducir una
serie de conceptos que se utilizaran a
lo largo de la misma. La Nanociencia
es la Ciencia que estudia los proce-
sos fisicos, quimicos y bioldgicos que
se dan en la escala del nanémetro.
Un nandémetro (nm) es la milmillo-
nésima parte del metro, es decir 1
nanémetro=0.000000001 metros. Para
visualizar lo que significa un nanéme-
tro como medida de longitud, pode-
mos imaginar que si pusiéramos un
atomo detrds de otro, en un nanémetro
cabrian del orden de entre 5 y 10
atomos (ver la Fig. 1 para ubicar las
dimensiones del nanémetro en la natu-
raleza). En estas escalas, se producen
nuevas propiedades y efectos que pue-
den generar nuevos procesos. El con-
trol, y aplicacién de estos procesos que
se dan en la nanoescala es la base de
la Nanotecnologia. La Nanotecnologia
se ha ido desarrollando en los dltimos
aflos en ambitos como el magnetismo,
la foténica, la electrénica, la biologia
y la quimica, generando conceptos
como Nanomagnetismo, Nanofoténica,
Nanoelectrénica, etcétera. Acceder a
unas dimensiones tan extremadamente
pequefas requiere una sofisticacion
tecnoldgica sin precedentes donde
aspectos de quimica, fisica e ingenie-
ria tienen que trabajar codo con codo

Naturaleza Molécula ADN Virus Eritrocito Manzana
de agua
10! 1 10! 10? 103 104 105 10° 107 108
Nanometr | | | | i | | | | |
ARRMELros I I I I | | 1 I | |
Nanotecnologia  Dendrimero, Polimero,  Microparticulas Pastilla,
farmaceutica nanotubo,  nanoparticulas, pildora
puntos cudanticos, micelas,
niosoma liposoma

Fig. 1: Dimensiones de la Nanotecnologia
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para establecer diferentes aproxima-
ciones a soluciones nanotecnoldgicas.
La Nanotecnologia, es por tanto, por
su propia naturaleza una tecnologia
multidisciplinar.

LA NANOCIENCIA EN
MEDICINA

El impacto de la Nanotecnologia
en Medicina se puede vislumbrar sim-
plemente entendiendo y comparando
las dimensiones fisicas de las entida-
des y objetos (células, organulos) a los
que nos enfrentamos en Medicina, y
las dimensiones de los nanocompo-
nentes y nanodispositivos que pue-
den ser sintetizados actualmente. Una
célula tipica de un tejido, tiene unas
dimensiones de varias micras, es decir
unos mil nanémetros, por tanto la
célula puede considerarse metaféri-
camente como una gran casa donde
diversos aparatos y personas tienen
diferentes cometidos para que la casa
continde funcionando normalmente,
sea cual fuera su funcién. El problema
del metabolismo celular (el funcio-
namiento de nuestra casa ficticia) es
que este funcionamiento es intrin-
secamente complejo e interrelacio-
nado, y basado en unos cédigos muy
herméticos que controlan en dltima
instancia todos los procesos, y las
respuestas tanto frente a invasiones
externas o fallos internos de la “casa”.
La aproximacién de la Nanotecnologia
a la mejora de las soluciones para los
problemas externos e internos de esta
“gran casa” celular es intentar llegar a
la misma con operarios (nanocompo-
nentes) que puedan acceder al inte-
rior de la célula y resolver in situ los
problemas que se hayan generado en
la misma. En unos casos el problema

puede ser simple, y requerir por tanto
de soluciones simples, pero con fre-
cuencia, el problema puede ser mas
grave, y la accién del nanooperario
puede requerir soluciones drasticas
tales como la autodestruccion de la
casa para que el entorno continte
existiendo. En Nanotecnologia, es el
tamafo diminuto de estos operarios
(nanooperarios) el que permite que
se introduzcan en la “casa celular” y
desarrollen su trabajo en el interior de
la misma. Cualquier otro operario que
fuera de tamafo mas grande (del pro-
pio tamano de la casa-célula o mayor)
no podria acceder a la célula, y por
tanto no podria proveer de sus solu-
ciones in situ. Los nanooperarios (en
nuestro caso nanoparticulas) también
son mas que una simple herramienta
(farmaco o molécula actuando sobre
la célula o procesos celulares), ya que,
aun siendo diminutos para acceder
a la célula, deben tener la capaci-
dad de activar diversas herramientas
actuando de manera selectiva y sobre
un problema determinado. La Fig. 1
permite comparar las dimensiones de
la Nanotecnologia en la naturaleza y
en farmacologia. Un simple analisis
del grafico permite entender que el
acceso a la tecnologia en la escala
del nanémetro, que es unas 10.000
veces mas pequeio que un glébulo
rojo, permitira el acceso y la mani-
pulacién selectiva de células y com-
ponentes celulares, que seran la base
de la posible reparacion de diversas
disfunciones celulares. El secreto de
la nanotecnologia reside, por tanto, en
generar nanoestructuras funcionales
con capacidad para ser desplegadas
dentro o en la proximidad de una
célula y activar mecanismos de actua-
cion dentro de la misma. El potencial
al que nos enfrentamos, si asi se consi-
gue, es infinito.
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Dos aproximaciones fundamenta-
les se adoptan a la hora de fabricar
nanodispositivos y nanoestructuras. En
la primera, denominada “top-down”,
las nanoestructuras se obtienen a par-
tir de estructuras mas grandes que se
van puliendo o desgastando mediante
métodos de haces de electrones o
de iones focalizados. En la segunda,
denominada “bottom-up”, las nanoes-

tructuras son formadas tipicamente por
sintesis quimica, a partir de atomos y
moléculas que se autoensamblan para
formar entidades mayores. Mediante el
uso de ésta Gltima aproximacion, se ha
conseguido fabricar unas nanoparticu-
las de oro de unos 100 nm de diametro
con unas caracteristicas muy especifi-
cas, que las dotan de propiedades para
el tratamiento oncoldgico.

- 20 Nnm

Fig. 2: Imagenes del microscopio electrénico del proceso de sintesis de las nanoparticulas de oro
con forma de cdscara de unos 100nm de didmetro. De izquierda a derecha, una esfera de
oxido de silicio se va recubriendo de oro por deposicién electroquimica hasta formar una
nanocascara metdlica. Adaptado de la Ref. (1).

Enconcreto, lasintesisquimicaespe-
cifica desarrollada en el Departamento
de Quimica de la Universidad Rice de
Houston! ha permitido la sintesis de
nanocascaras metalicas, similares a las
que se muestran en la Fig. 2, que pre-
sentan unas caracteristicas especiales
en su interaccién con la luz infrarroja.
La utilizacién de nanoparticulas en
nanomedicina es una de las aplicacio-
nes mas importantes que se vislumbran
en Nanotecnologia hoy en dia. Las
nanoparticulas de oro presentan un
gran potencial en aplicaciones de diag-
nosis y terapia contra el cancer debido
al gran aumento de la absorcién vy
scattering (dispersion) de radiacion que
presentan estas estructuras, base fisica
de la acciéon diagndstica y terapel-

tica de las mismas que describiremos
a continuacién. Estas nanoparticulas
que deben ser introducidas en el orga-
nismo y localizadas cerca de las zonas
tumorales para activar la respuesta
fotonica-térmica resonante, posibilitan
el diagnéstico y terapia de ciertos tipos
de canceres.

NANOFOTONICA:
INTERACCION DE LUZ
CON NANOPARTICULAS
METALICAS

La Nanofoténica es una rama de
la foténica que trata de la interaccion
de luz con nanoestructuras lo que
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permite focalizar la luz en espacios
nanométricos. Hay varios tipos de
estructuras que permiten la focaliza-
cién de luz en la nanoescala. Una
de estas estructuras es la nanoparti-
cula metdlica, particulas de unos 100
nm, normalmente de oro, material
altamente biocompatible. Al ser tan
pequenas, las nanoparticulas pueden
ser enviadas a través del flujo sangui-
neo a diferentes partes del cuerpo, y
penetrar paredes celulares y vasos sin
mayor dificultad. Las nanoparticulas
de oro presentan una respuesta dptica
resonante en el visible (longitudes
de onda entre 400nm y 600 nm).
Esto quiere decir que estas particulas
absorben luz a estas longitudes de
onda, produciéndose un efecto de
calentamiento térmico muy importante
cuando se incide con radiacion de
una determinada longitud de onda. La
propiedad de las nanoparticulas para
calentarse cuando son irradiadas tiene
un gran potencial en medicina como
se verda a continuacion. Fisicamente,
este fenémeno de resonancia consiste
en la excitacion de unas oscilaciones
de los electrones de la nanoparticula
llamadas plasmones?. La excitacion de
las nanoparticulas ocurre Gnicamente
y de manera selectiva para una deter-
minada longitud de onda, y por este
motivo se denomina a esta respuesta
“resonante”. Las nanoparticulas tipi-
cas (del orden de 60 a 100 nm de
didmetro) presentan un Unico incon-
veniente, derivado de la longitud de
onda de la luz a la que resuenan. Al
ser la longitud de onda resonante en el
visible, incluso aunque las particulas
puedan ser enviadas a la zona de inte-
rés (para diagnosis o tratamiento), la
luz no penetraria los tejidos cutdneos,
dejando por tanto sin efecto el poder
resonante de las nanoparticulas.

(‘oeficiente de absorcion (cm™)
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Fig. 3: Coeficiente de absorcién en funcién de
la longitud de onda de la luz incidente
en el caso de agua (H,0), hemoglobina
(Hb) y hemoglobina oxigenada (HbO,).
Se observa la presencia de una ventana
de absorcion baja entre los 650 nm y los
900 nm. Cortesia de N. Halas.

Se necesita, por tanto, algin meca-
nismo fisico que permita que la lon-
gitud de onda a la que resuenan estas
nanoparticulas ocurra para longitudes
de onda mdés largas, en el infrarrojo
cercano (longitudes de onda entre 700
nm y 900 nm), donde los diversos
tejidos, compuestos principalmente de
agua, presentan lo que se denomina la
ventana del agua o “water-window”, tal
y como se puede observar en el grafico
de la Fig. 3. En esta ventana bioldgica,
la luz infrarroja sufre menos absorcién,
y por tanto estas longitudes de onda
pueden penetrar con mucho menor
atenuacion distintos tejidos y acceder a
organos y tumores interiores. Tal y como
se deriva de la informacion del gréfico,
asi como de la experiencia diaria, la luz
visible no penetra los tejidos, siendo
absorbida inmediatamente sin penetrar
en los tejidos. La luz visible por tanto no
puede llegar a tumores localizados en el
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interior del organismo, y sera la luz del
infrarrojo cercano la que sera utilizada
como potencial sonda diagnéstica y
terapedtica.

Una de las propiedades més inte-
resantes de las nanocdscaras de oro
(similares a las presentadas en la Fig.
2) es que la longitud de onda en la que
presentan la resonancia 6ptica puede
ser “sintonizada” con una simple modi-
ficacién del grosor de la cascara. El
mecanismo fisico que permite esta
sintonizacién esta basado en la interac-

cién entre la capa exterior y la interior
de la nanocdscara, y mds concreta-
mente la interaccion entre las oscila-
ciones de los electrones del metal. La
descripcion fisica de estas oscilaciones
exceden el objetivo de esta ponencia,
y se puede encontrar mas informacién
sobre este mecanismo en libros espe-
cializados?. En la Fig. 4 se presenta la
seccion eficaz de extincion, que es una
magnitud que expresa la capacidad
de las nanoparticulas para absorber la
radiacion de una determinada longitud
de onda.
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Fig. 4: Seccién eficaz de absorcién en funcién de la longitud de onda correspondiente a nano-
cascaras de oro con diferentes grosores que envuelven a un ndcleo de éxido de silicio.
Las nanocdscaras con grosor muy fino desplazan la resonancia (picos de absorcion) hacia
el infrarrojo (Longitud de onda =1050 nm). Grosores de nanocdscaras entre 5 nm y 20 nm
hacen que las nanocascaras absorban altamente en la ventana del agua (Longitud de onda
entre 750nm-1050nm), produciendo gran calentamiento de las nanocdscaras en dicha ven-

tana de longitudes de onda.

La presencia de picos o resonancias
en dicha absorcién/extincién significa
un alto poder de calentamiento de las
nanoparticulas para la longitud de onda
donde aparece el pico de resonancia.
La interaccién entre la capa exterior y

la capa interior de la nanocascara es lo
que interesa en un contexto médico, ya
que se pueden conseguir nanocascaras
que “resuenen” en longitudes de onda
correspondientes a la ventana del agua,
tal y como se refleja en la Fig. 4, donde
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se muestra el coeficiente de absorcién
(una medida del poder de calentamiento
de las nanoparticulas) en funcion de la
longitud de onda para distintos grosores
de la nanocéscara. Cuanto mas fina es
la nanocdscara, mayor es la interac-
cion y mas se desplaza la resonancia
hacia longitudes de onda grandes. La
consecuencia principal que se deriva
de la absorcién mostrada en la Fig. 4 es
que cualquier nanoparticula metalica
no vale para “resonar” en el infrarrojo, y
Gnicamente las nanocdscaras metalicas
como las mostradas en la Fig. 2 son las
nanoparticulas adecuadas para ser ino-
culadas en el organismo y “resonar” con
la radiacion infrarroja.

APLICACION DE
NANOPARTICULAS
METALICAS EN EL
DIAGNOSTICO TUMORAL

En los Gltimos afios se ha producido
un gran desarrollo de las técnicas de ima-
gen para su utilizacion en la monitoriza-
cion de sistemas bioldgicos®. Tal y como
se ha comentado anteriormente, la base
de la diagnosis y tratamiento de tumores
localizados gracias a la interaccién con
radiacion del infrarrojo cercano, nece-
sitara la presencia en las proximidades
del tumor de alguna nanoestructura que
resuene a dicha longitud de onda, pre-
sentando un gran coeficiente de absor-
cién y por tanto calentamiento térmico
como consecuencia de la interaccién
resonante con la luz infrarroja. Dos son,
por tanto, los requisitos para conseguir
localizar estructuras resonantes en el
infrarrojo cerca de las zonas tumorales:
por un lado, las particulas deben ser
suficientemente pequenas, menores de 3
micrémetros para poder ser introducidas

en el riego sanguineo, y que puedan
acumularse por porosidad en las zonas
de interés a observar y/o tratar. Las
estructuras candidatas para esto serdn
obviamente las nanoparticulas metdlicas
que acabamos de introducir: nanocas-
caras de oro, altamente biocompatibles
y de tamafio muy pequefo. Por otro
lado, una vez que las nanoparticulas
son localizadas cerca de la zona tumo-
ral, se necesita que éstas presenten una
resonancia en la respuesta Optica que
coincida con la longitud de onda de
la ventana de agua. Las nanoparticulas
sélidas esféricas de oro presentan su
resonancia en el visible, a una longitud
de onda de unos 530 nm. La utilizacién
de las nanoparticulas presentadas en la
Fig. 2 que presentan una nanocdscara
de oro sobre un nicleo de éxido de
sicilio presentan una resonancia justo en
la ventana del agua, convirtiéndose, por
tanto, en candidatos ideales para “reso-
nar” a esta longitud de onda, y presentar
propiedades de identificacién y destruc-
cién de entornos celulares dentro de un
organismo*.

Las particulas se introducen en el
cuerpo a través del riego sanguineo y
se distribuyen por todo el organismo
por via sistémica y, aunque hay cierta
acumulacién de nanoparticulas en los
rifones e higado que no producen
toxicidad apreciable segtin los Gltimos
estudios clinicos, la principal acumula-
cién de las mismas se produce en las
inmediaciones del tumor por las pro-
piedades de porosidad y esponjosidad
del mismo. Métodos complementarios
de guiado, mediante la utilizacién de
imanes en particulas magnéticas son
también posibles, y estan asimismo en
fase de experimentacion clinica. Una
vez localizadas las nanoparticulas en
las inmediaciones del tumor, se incide
con radiacién laser de muy baja poten-
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cia y durante un intervalo de tiempo
de minutos, con una longitud de onda
coincidente con la resonancia de las
nanoparticulas (que ha sido sintoni-
zada gracias al grosor de la nanocas-
cara, tal y como se ha explicado en
el apartado anterior). La radiacion es
absorbida por las nanoparticulas que
se calientan y un detector de radiacion
infrarroja es capaz de identificar las
areas de acumulaciéon de nanopar-
ticulas, identificando las zonas que
presentan tumores. Un ejemplo de
esta técnica puede ser observado en la
Fig. 5, donde dos zonas tumorales de
células de carcinoma en un ratén son
claramente identificadas por el calen-
tamiento térmico de las nanoparticulas
adheridas a los tumores.
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Fig. 5: Al exponer las nanocascaras de oro a
una fuente de radiacién externa infra-
rroja, éstas resuenan absorbiendo la
radiacién y convirtiéndose en focos de
calor que son detectables y aplicables
en diagnéstico, tal y como se observa
en esta seccion transversal de un raton
que presenta dos zonas tumorales.
Adaptado de la Ref. (5).

APLICACION DE
NANOPARTICULAS
METALICAS EN LA TERAPIA
DE TUMORES LOCALIZADOS

El poder resonante de las nanocas-
caras metalicas en el infrarrojo puede
ser utilizado también con fines tera-
pedticos. Al absorber resonantemente
la radiacién del infrarrojo y calentarse,
las nanoparticulas destruyen las célu-
las a su alrededor al elevar la tem-
peratura muy por encima de los 37
grados centigrados. Al haberse adhe-
rido las nanoparticulas a zonas tumo-
rales por las propiedades de porosidad
de algunos tumores, las células que
resultardn destruidas por sobreexpo-
sicién térmica son principalmente las
células malignas. Un ejemplo de esta
accion fototérmica de las nanoparticu-
las metdlicas que destruyen las células
de carcinoma es mostrado en la Fig.
6°. Después de una exposicion al laser
de 35 W/cm? durante 7 minutos, todas
las células (en presencia de nanoparti-
culas) dentro del foco del laser sufrie-
ron destruccién fototérmica, un efecto
que no se produce cuando las células
se exponen Unicamente a la accién
del laser o dnicamente a la accién
de las nanoparticulas. Es por tanto la
combinacién de la radiacion junto a
la respuesta resonante de las nanopar-
ticulas la que produce la destruccién
fototérmica por calentamiento de las
nanoparticulas.

En estudios llevados a cabo “in
vivo” sobre animales’, se ha podido
comprobar la efectividad de este tra-
tamiento novedoso en ratones que
han sido inoculados con células de
carcinoma de colon. Una vez inocu-
lada una dosis baja de nanoparticulas
de oro en los ratones, y después de
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Fig. 6: Cultivo de células de carcinoma (fluorescencia brillante indica viabilidad celular). Izquierda:
Células después de la irradiacién tnicamente de laser (sin nanoparticulas). Centro: Células
incubadas con nanoparticulas, pero sin accién del laser. Derecha: Células incubadas con
nanocéscaras después de la exposicion al laser. El circulo oscuro de la imagen de la dere-
cha corresponde a la regién de muerte celular causada por la exposicién a la luz del laser
después de la incubacion con nanocdscaras. Adaptado de la Ref. (1).

6 horas, se irradi6 con luz infrarroja
la zona tumoral durante 5 minutos
y se observé la evolucién de un
grupo de ratones en los siguientes
dias en tres casos diferentes: (i) aque-
llos que habian sido inoculados con
las nanoparticulas, (ii) aquellos que
Gnicamente habian sido inoculados
con las nanoparticulas pero sin apli-
cacion de radiacién, asi como (iii)
un grupo al que se le aplicaba la
radiacién sin inoculacién de nano-
particulas. Los resultados son bastante
asombrosos: mientras que el tamafo
del tumor crecia en los dos altimos
grupos (Gnicamente radiacién o Uni-
camente nanoparticulas), y la vida de
los ratones no llegaba més alla de los
20 dias (ver gréficas en la Fig. 7), en el
otro grupo (tratamiento con nanoparti-
culas y radiacién) los totalidad de los
ratones tratados sufrian una reduccion
total del tumor, con una supervivencia
superior a la del periodo establecido
para el estudio (56 dias). Obviamente,
el éxito de estos resultados abre la
puerta para los estudios clinicos en
humanos.
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Fig. 7: Izquierda: Evolucién del tamafio de los tumo-

res en ratones en tres situaciones diferentes:
(i) tratamiento con ldser y nanocascaras meta-
licas, (ii) laser sin nanocascaras, y (iii) sin
tratamiento. Derecha: Porcentaje de supervi-
vencia de los ratones bajo las mismas condi-
ciones (laser + nanocdscaras, sélo laser, y s6lo
nanocascaras). Adaptado de la Ref. (7).
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EXPECTATIVAS DE FUTURO Y
SUMARIO

El éxito de los ensayos clinicos en
ratones y otros mamiferos ha supuesto
que la Food and Drugs Administration
(FDA) de los Estados Unidos de América
apruebe los primeros ensayos clinicos
en humanos. El tratamiento oncolé-
gico con nanoparticulas metdlicas se
considera un tratamiento basado en
un dispositivo fisico, al no tener como
base la accién de un farmaco o droga
que actda sobre el metabolismo celular
o sobre algtn otro proceso metabdlico.
Por el contrario, la destruccion de
células cancerigenas por accion foto-
térmica, sin dafos para otro tipo de
tejidos supone un mecanismo exclusi-
vamente fisico con una cota bajisima
de toxicidad. Los primeros ensayos tie-
nen lugar en paralelo en varias clinicas
americanas a lo largo del afio 2008 y
2009, y en una primera fase se centran
en los niveles de toxicidad y tolerancia
del organismo humano a las nanopar-
ticulas. Superada esa primera fase, que
parece trivial por la escasa dosis de
nanoparticulas necesaria para activar
la accién resonante, en una segunda
fase, se procedera al ensayo clinico del
tratamiento de tumores propiamente
dicho. A lo largo del afio 2009-2010
se deberian conocer los resultados, y
en caso de que se corrobore el éxito
de la destruccion de células malignas
tal y como ha sucedido en otros grupos
de mamiferos, este tipo de tratamiento
podria suponer un nuevo paradigma en
el tratamiento contra el cancer.

Obviamente este tipo de tra-
tamiento no es la panacea, y por
el momento un tipo determinado de
tumores localizados que presentan una
gran vascularizacion son los grandes

candidatos para el tratamiento. Los
canceres generalizados o tumores con
vascularizacién muy baja donde las
nanoparticulas no podrian llegar, no
presentarian una respuesta tan efectiva
al tratamiento. En estos momentos,
parece que determinados tumores de
prostata®? y cerebrales'? presentan una
respuesta muy satisfactoria. Esfuerzos
adicionales para la funcionalizacion
de las nanoparticulas y su acceso a
lugares menos vascularizados también
estan siendo analizados e investigados
actualmente.

Como conclusién a este articulo de
marcado cardcter técnico, seria conve-
niente enfatizar que las nuevas tecno-
logias y en concreto la Nanotecnologia
es sinénimo de esperanza. Situaciones
dolorosas que no pueden ser aborda-
das este ano podrian ser abordables
en unos pocos anos, y probablemente,
de una manera casi cierta, en unas
pocas décadas. La aproximacion a los
Cuidados Paliativos desde una base
tecnoldgica es por tanto de optimismo,
de esperanza y de lucha continua
desde el saber cientifico-tecnolégico.
El caso del tratamiento de cancer con
nanoparticulas pone de relieve que
hay motivos para aferrarse a la espe-
ranza, y poder superar, llegado el caso,
una situacién desesperada. Este men-
saje puede ser transmitido ya desde
la primera aproximacién al enfermo
oncoldgico en la atencién primaria,
mediante la comunicacién de la idea
de lo que hoy no es posible, es muy
probable que mafiana sea una realidad.
Un aspecto importante de este articulo
es que dicho mensaje de optimismo
estd basado en hallazgos cientificos
objetivos que nos indican el camino
de la esperanza sobre una base de
conocimiento.
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