EZEQUIEL PONTORIERO

Romero: nanoluchadora
contra las enfermedades.

Un puiiado de laboratorios universitarios y empresariales llevan la nanotecnologia
a la industria farmacéutica latinoamericana, poniendo a la region en la vanguardia
tecnoldgica y prometiendo sacudir enfermedades y costos sanitarios. juan pabio baimasso

ace una década,
cuando la argen-
tina Eder Romero
regresé a su pais
luego de hacer el
posdoctorado en el extranjero,
lograba que la Universidad
Nacional de Quilmes, un cen-
tro universitario de segundo
orden ubicado dentro del
Gran Buenos Aires, aunque
con una gran préctica en I+D
y transferencia tecnoldgica,
aceptara un desafio: desarrollar
el transporte de drogas subi-
dos a la ola nanotecnoldgica.
Obviamente no se trataba de
una empresa de camiones
ni de una nueva modalidad
de narcotréifico. Consiste en
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llevar los medicamentos por
el cuerpo humano trabajando
a una escala equivalente a
una millonésima parte de un
milimetro. Para visualizarlo: el
nucleo de una célula humana
mide 1.000 nanémetros. Un
virus promedio, 100. Y una
proteina, 10.

A esa escala tan pequefia
la apuesta era grande. El afio
2000, la nanotecnologia no
llegaba ni a emergente. En
el mundo habia mds papers
que investigaciones hechas
y derechas. Y los grandes
laboratorios recién hacian sus
primeros anuncios con infi-
nitamente mds prospectivas
que productos. Pero asi y todo

Romero y la Universidad de
Quilmes formaron el Labora-
torio de Disefio de Transporte
de Droga, LDTD. Ya sabian
como principio que con esas
dimensiones se podrian lograr
mayores concentraciones de
droga en el mismo volumen, y
que ademds seria mas sencillo
que las células las engulleran,
cosa casi imposible a escalas
superiores. La parte dificil
era lograr que el medica-
mento llegara al punto de la
infeccion, y lograr la segunda
mejora sobre la farmacologia
tradicional. Habitualmente la
droga se libera apenas ingresa
al torrente sanguineo y funciona
como un tiro a mansalva. En

cambio, el LDTD disefaria
un contenedor con el mate-
rial y la geometria indicados
para, primero, aprovechar las
variaciones vasculares provo-
cadas por la enfermedad y asi
el mismo torrente sanguineo
lo transporte y acumule en el
punto deseado. Luego, como un
caballo de Troya, el contenedor
serd absorbido naturalmente
por la célula, ubicandose junto
al pardsito para recién liberar
la droga.

Para poner en valor el de-
saffo atacarfan el trypanozoma
cruzi, que no es otra cosa que
el pardsito causante del Mal de
Chagas, cuya particularidad es
que cuando provoca sintomas
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es porque ya estd alojado dentro de las
células del corazén, haciendo estragos
en el miocardio. En esa ubicacion es
inalcanzable para las drogas conoci-
das. Para colmo la enfermedad es una
endemia latinoamericana que, pese a
afectar a unos 90 millones de personas,
mayormente de bajos recursos de la re-
gién, no ha estado entre las prioridades
de la industria farmacéutica.

Entre los estudios de cémo la en-
fermedad alteraba los tejidos y vasos
sanguineos, el disefio de la geometria
y estructura del transportador en base a
polimeros biodegradables y hallar qué
droga conocida podria funcionar mejor,
el trabajo fue arduo a lo largo de los
anos. Pero dio resultados. Las pruebas in
vitro, mostraron que con una dosis 200
veces inferior a la habitual se lograba la
destruccién del 100 % de la colonia de
pardsitos. A la hora de los sacrificados
ratones, Romero y equipo recontaron
80% de erradicacion del trypanozoma
sin que se registrasen dafios colaterales
para los animales.

“Pero esto va mas alld del éxito
terapéutico, cambiard las formas de
tratamiento y todos los costos de salud”,
dice Eder Romero desde Buenos Aires.
“No sélo las dosis serdn menores, Sino
que tratamientos prolongados serdn
reducidos, los efectos colaterales que
en algunas dolencias son tan severos
como la enfermedad misma podrian
ser evitados™. Algunos estudios de la
Organizacién Panamericana de la Salud
sobre el tratamiento del Chagas ilustran
la magnitud del impacto potencial.
Sélo Bolivia debia gastar mds de US$
30 millones anuales en atender a los
infectados de esta sola patologia; en
Brasil el costo se estimaba en US$ 1.000
al ao por enfermo, sélo considerando
medicamentos y 20 dias de internacién
anuales. Si se suman los costos deri-
vados como marcapasos o intangibles
como la invalidez parcial, los nlimeros
se ponen mas OSCuros.

Con semejante cdlculos el entusias-
mo no tardo en esparcirse. Para 2007 la
Universidad de Quilmes decidia subir la
apuesta y lanzar el Programa de Nano
Medicina, que ademds de brindar es-

cuela de posgrado a nivel internacional,
reuniria las investigaciones en nuevos
sistemas de transportes, particulas
de control de distribucién y nuevas
formas de tratamiento para mudar los
productos de los sistemas inyectables
a sistemas orales por via respiratoria,
o por aplicaciones tépicas a través de
pomadas. Para Romero esto tiene una
doble ventaja: facilitar el tratamiento
para los pacientes, y permitir el ahorro
de la demanda de servicios de personal
capacitado.

Un futuro inconmensurable

Alo largo de la dltima década las apli-
caciones nanotecnoldgicas en medicina
pasaron de ser una potencialidad teérica
a una promesa tangible. El britanico
Instituto de Nanotecnologia estimaba
que s6lo el mercado de transporte de
drogas representaba US$ 109.000 mi-
llones en 2008, con alrededor de 4.000
empresas en todo el mundo disputdndose
el queso. Y no todo era nanotecnologia
dentro de ese paquete. Para Tiju Joseph
y Richard Moore, autores del informe,
la nanotecnologia era la plataforma mas
dindmica para quedarse con el campo.
Y la verdad es que las expectativas en el
viejo continente son grandes. La UE con-
sideré la nanomedicina como un punto
clave para mantener su competitividad,
asignandole un presupuesto de mas de
US$ 1.700 millones en investigacion, y
la reunién organizada por NanoSpain
el afio pasado en Zaragoza, con 270
grupos de investigacién publicos y
privados, concluyé con un vaticinio
de que para 2014 un 80% de las inno-
vaciones farmacéuticas vendrian en

formato nano.

Desde el otro lado del Atlantico
coinciden: “Es uno de los campos mds
promisorios”, asegura desde Nueva
York Jurron Bradley, analista sénior de
Lux Research, consultora especializada
en prospectivas tecnoldgicas “Durante
2009 los inversores de riesgo colocaron
US$ 404 millones en empresas de este
segmento, un 42% mds que durante
2008, y pronosticamos un mercado
para todo este sector de US$ 54.000
millones para 2010 y US$ 328.000
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MEDICINA A ESCALA NUCLEAR

¢COMO ACTUA?

1 Un nano transportador hecho
en polimeros biodegradables, material
noble o cristalizado enfrasca droga,
reactivo o carga genética

2 Para localizar su “objetivo” ——

aprovechan los principios de la
hidrodinamia y modificaciones
vasculares que producen las
enfermedades y asi escapar
del flujo sanguineo

TRATAMIENTO CONVENCIONAL
El nanovehiculo se aloja en el
segmento de la célula deseado,
y libera la droga

emio Nobel

millones para 2015”.

Una escala que aumentar

Aunque para los analistas
primer mundistas consultados,
América Latina no figura en los
radares de la nanotecnologia
aplicada a la salud, y quizd
ninguna nanotecnologia, el
LDTD no esté solo y un puiiado
de pioneros ha decidido tomar
el guante. S6lo en Argentina
los centros de investigacién
ligados al campo de la salud
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Los nanofarmacos en accion
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por la piel

o de atomos y moleculas
EL TAMANO

La nanomedicina trabaja con
particulas menores a 100 nandmetros,
es decir,la billonésima parte de un metro
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100 nanémetros

: 3 La acidez guia al farmaco
hacia el interig gkula

Administracién
via endovenosa

TRATAMIENTO REGENERATIVO
La droga libera una carga genética
en el nicleo de la célula

son 13 y un pufiado de cuatro
empresas lideradas por un labo-
ratario productor de genéricos
oncolégicos, Eriochem, que ya
tiene en carpeta cuatro patentes
segtin anuncian en la Fundacion
Argentina de Nanotecnolo-
gia. Brasil, no obstante, es el
lider de la regi6n y productor
de mds de 3% de los papers
mundiales en la materia. Suma
48 centros de investigacion y
82 empresas con habilidades
nano de acuerdo al Ministerio

DIAGNOSIS

Su concentracion denuncia a los
equipos de lectura la presencia
de un problema

de Ciencia y Tecnologia de ese
pais, yaapunta firmas como
Laboratorios Biosintética;
Excellion Servicios Biomédi-
cos; Biocancer o Biogenetics
dentro de un pelotén de 20
empresas que trabajan en los
campos biotecnoldgicos y sa-
lud, destacandose en la lucha
contra las endemias regionales
y aplicaciones oncoldgicas.
Meéxico es el segundo pais
latinoamericano en desarrollar
la nanotecnologia, tomando en

| cuenta la escala de produccién
cientificay sus 51 instituciones
de investigacion en el campo.
Pero para el gusto de Eder Ro-
mero, quizd sea hora de buscar
aplicaciones mds sencillas de
lograr escala como en el campo
veterinario. Pero quizd no deba
desesperar. El mal de muchos
puede ser consuelo de tontos,
pero los analistas coinciden en
que los nanomedicamentos y
nanomedicina siguen siendo
mds una promesa que una rea-
lidad imperante en el mercado.
La Plataforma Tecnoldgica
Europea contaba 130 produc-
tos concretos en el mercado y
una mayor actividad dentro de
los centros de investigacion
que dentro de las empresas
que, cautas, preferian ver y
| esperar los resultados en los
| centros de investigacion. Por
‘ un lado, es de comun acuerdo
| entre los cientificos del sector
que si siempre el lapso del
laboratorio al mercado ha sido
particularmente extendido de
10 a 15 afios en el campo de la
salud, la nanotecnologia atin
debe demostrar que las habili-
dades de su diminuto tamafio
que pueden ingresar tranqui-
lamente a la masa encefdlica
no pueden tener consecuencias
nocivas inesperadas
“Hasta el momento los
laboratorios se han focalizado
en los productos biotecnold-
gicos derivados de proteinas
que tienen un costo por dosis
mayor”, dice San Brauer,
principal en Nanotech Plus,
empresa de consultoria en
nanotecnologia basada en
Stanford. “En la industria no
s6lo tienen que lograr que la
droga se apruebe, sino que
también dé la mejor ganan-
cia”. Eso por ahora, pues més
temprano que tarde, la nano-
tecnologia en salud terminard

imponiéndose. B




