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Capítulo 1 

Aspectos Generales 

1.1 Introducción 

Desde hace unos años la nanotecnología se está perfilando como un área emergente en ciencia 

y tecnología que nos está conduciendo a una nueva revolución industrial. La nanotecnología se 

define como el «desarrollo de ciencia y tecnología a niveles atómicos y moleculares, en la escala 

de aproximadamente 1-100 nm, para obtener una comprensión fundamental de fenómenos y 

materiales en dicha escala nanométrica y para crear y usar estructuras, dispositivos y sistemas 

que tengan nuevas propiedades y funciones debido a su tamaño”. Nanómetro (del latín nanus, 

enano) significa la milmillonésima parte de 1 metro. Lo más interesante de la nanotecnología 

no es la posibilidad de trabajar con materiales de reducidas dimensiones, sino el cambio a 

menudo radical que sufren las propiedades físicas y químicas de la materia cuando se trabaja 

a esta escala: la conductividad eléctrica, el color, la resistencia o la elasticidad, entre otras 

propiedades, se comportan de manera diferente a como lo hace el material volumétrico (Figura 

1). Por ello, la nanotecnología tiene gran aplicación en diferentes campos, entre los que 

destacan los materiales, la electrónica, la medicina y la energía. Se han alcanzado ya avances 

significativos en la fabricación de materiales de mayor dureza y resistencia, ordenadores más 

veloces y con mayor capacidad de procesamiento gracias a los microprocesadores con 

componentes nanotecnológicos, diagnósticos médicos más eficaces o la obtención de energía 

a bajo costo y respetuosa con el medio ambiente. Ya existen multitud de productos 

«nanotecnológicos» en el mercado, como cosméticos más eficaces y protectores, raquetas de 
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tenis más flexibles y resistentes, gafas que no se rayan, ropa que no se arruga ni se mancha, 

por citar algunos ejemplos. 

 

Figura 1. Las medidas en la nanotecnología 

1.2-Objetivos generales 

 Obtener nanopartículas de elementos metálicos y no metálicos esenciales 

 Validar y caracterizar nanopartículas de elementos esenciales y no esenciales con 

importancia clínica, en medio acuoso. 

 Realizar ensayos con nanopartículas y sustratos vegetales 
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 Valorar la estabilidad de nanopartículas de elementos esenciales y no esenciales, 

tratadas con Quitosán, ácido ascórbico, fructuosa y/o citrato de sodio.  

1.3.- Objetivos específicos 

 

 Obtener nanopartículas de elementos esenciales y no esenciales menores a 20 nm y 

preferentemente de 1 a 10 nm con alto grado de estabilidad. 

 Determinar el método adecuado para obtener nanopartículas con alta pureza, tamaño, y 

estabilidad de elementos esenciales y no esenciales. 

 Analizar el comportamiento entre nanopartículas de elementos esenciales y no 

esenciales y sustratos vegetales  

 Analizar los mecanismos a través de los cuales generan su efecto las nanopartículas no 

funcionalizadas en el medio intravascular e intersticial.  

 Analizar los mecanismos a través de los cuales generan su efecto las nanopartículas 

funcionalizadas. 

 Reconocer la importancia del uso de terapéuticas simultáneas. 

 Reconocer la importancia del uso de nanopartículas sometidas a procesos 

biotecnológicos. 

 Reconocer la importancia de utilizar un sensibilizador (fuente de energía externa) y 

nanopartículas, en un sistema biológico. 

 Reconocer la importancia de utilizar nanopartículas del menor tamaño posible. 
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1.4. Metodología 

Para la realización de esta investigación se utilizaron técnicas de síntesis de compuestos 

inorgánicos en medio acuoso por reacciones químicas y electroquímicas, así como reacciones 

de interface entre sustratos orgánicos e inorgánicos para la creación de nano esferas. 

Los parámetros a controlar son en general: pureza de los reactivos de origen principalmente los 

sustratos metálicos, temperatura, velocidad y tiempo de agitación, tiempo de reacción, variación 

de potencial aplicado, filtrado, purificación y esterilización de las soluciones coloidales 

obtenidas. 

Para el análisis y caracterización, se utilizaron equipos para realizar análisis espectroscópico 

como son:  

 Espectroscopia Infrarroja con Transformadas de Fourier (FTIR) 

 Espectroscopia Ultravioleta-Visible (UV-VIS) 

 Espectroscopia Raman (RE) 

 

También se utilizaron técnicas de microscopia como las que a continuación se enlistan: 

 Microscopia Electrónica de Barrido (SEM) 

 Microscopia Electrónica de Transmisión (TEM) 

 Microscopio Confocal (CM) 

 Microscopio de Fuerza Atómica (AFM) 

 

Para el análisis de estabilidad de coloides y composición química se utilizaron las técnicas y 

equipos de: 
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 Electrones Dispersados de Rayos X (EDX/EDS) 

 Espectrómetro de Emisión Óptica Inducción de Plasma (ICP) 

 Medidor de Distribución de Tamaño de Partícula y Potencial Zeta por Dispersión 

Dinámica de Luz (DLS, Dynamic Light Scattering) 

. 
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Capítulo 2 

2.1.-Fundamentos Teóricos 

2.1. Introducción 

La medicina actual enfrenta el problema de mantener el estado de salud. En un mundo que 

avanza a ritmo vertiginoso, alentado por desarrollos tecnológicos que hacen más sencillos el 

trabajo humano, utilizando procesos de producción eficientes que proveen de insumos y 

productos a una población cada vez mayor. Sin embargo, para hacer posible este objetivo, en 

ocasiones se violentan los procesos naturales, ocasionando aumento considerable de 

metabolitos tóxicos, que finalmente contaminan aire, tierra y agua. Provocando modificaciones  

agudas de los procesos biológicos, sin dar oportunidad a los mecanismos de compensación de 

generar los ajustes necesarios para conservar la condición de equilibrio,  dando cabida  a la 

condición de enfermedad, así como cambios sustanciales en la historia natural de la misma; 

dicho de otra manera, estamos ante enfermedades que presentan mayor agresividad, que  

ocasionan grandes repercusiones a la salud en menor tiempo, que son en mayor o menor grado 

resistentes a las diversas  formas de tratamiento convencional. Condición que exige el uso de 

medicinas en forma simultánea y en muchas ocasiones tratamientos secuenciados para poder 

resolver el problema.  

Por todo lo anteriormente dicho, la medicina científica se encuentra en la búsqueda continua de 

nuevas alternativas de tratamiento, que cumplan con las condiciones de máxima eficacia, 

selectividad, y que sean amigables con las terapéuticas existentes, todo con la finalidad de 

potenciar los efectos benéficos y reducir los efectos colaterales de los fármacos utilizados. 

Los avances en nanotecnología ofrecen un futuro prometedor en el campo de la medicina, ya 

que la materia a escala manométrica posee la propiedad de difundir con facilidad en los tejidos 

corporales, sin el obstáculo que representan las barreras naturales como lo son: la hemato-

encefálica y el sistema retículo endotelial, la membrana celular, el endotelio vascular que con 

mucha frecuencia ocasionan fallas en la entrega y disposición del fármaco. Es bien conocido 
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que la elección del tamaño y pureza de una partícula son factores que favorecen su tránsito por 

el torrente sanguíneo. Incluso facilitan su entrega, sin embargo cuando estos condicionantes no 

se pueden cumplir, la nanotecnología ofrece como recurso el utilizar partículas con 

recubrimientos que el cuerpo reconoce como parte de si, como sucede con el uso de poli 

etilenglicol, albúmina, colesterol, fructuosa, folatos y fosfolípidos; esta estrategia permite no solo 

garantizar la entrega y disposición del fármaco, sino además, el componente de la estructura 

que funge como vial de transportación puede ser utilizado como señuelo en patologías con altos 

requerimientos del mismo, como sucede en algunos tipos de cáncer. 

El uso de partículas con la intención de repercutir un sistema in vivo, exige el conocimiento 

pleno del comportamiento de la misma. Según la vía de administración que se pretende utilizar, 

así como las reacciones biológicas en que participa, o bien al tejido que se incorpora, capacidad 

del sistema para depurarla, tiempo de depuración. Además, es importante saber si el elemento 

a utilizar es del orden esencial, es decir, aquellos que son vitales y de aporte exógeno.  

 

2.2. Nanopartículas y vías de administración 

2.2.1. Administración oral de nanopartículas 

Siempre que sea posible, la vía de administración de elección será la vía oral, ya que es la vía 

natural, a través de la cual ingresan hacia nuestro organismo todo tipo de sustancias necesarias 

para el buen funcionamiento, esta vía ofrece seguridad, ya que mediante el mecanismo de 

vómito y diarrea se puede deshacer de sustancias no deseadas, antes de que la absorción de 

la misma se haya llevado a cabo en forma significativa. En el resto de las vías de administración 

este efecto no se presenta, representando en cualquiera de los casos una desventaja. 

 

2.2.2. Nanopartículas y vía de administración intravenosa 

La vía de administración endovenosa ofrece rápida presencia del fármaco en torrente 

sanguíneo, evita efecto de primer paso, es decir, todo tipo de modificaciones que sufre una 

sustancia al exponerse al jugo gástrico, sales biliares, enzimas, antes de su absorción. Sin duda 
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alguna, cuando se busca generar un efecto rápido, esta vía siempre será una buena elección, 

es importante tomar en consideración el tipo de solución que se pretende utilizar, así como el   

tamaño de la materia que funge como soluto.  Estos factores juegan un papel  muy  importante 

en la capacidad de  generar una respuesta violenta, por ejemplo en un paciente deshidratado, 

un facultativo puede administrar varios litros de disolución de cloruro de sodio al 0.9%, sin 

provocar otro efecto que beneficio, mientras que la administración  de una solución coloidal en 

la que participa un elemento de transición a escala nanométrica, en la mayoría de los casos, 

ocasionaría  en el paciente, aumento de temperatura considerable, cambios en la tensión 

arterial, modificaciones en la oximetría, esto debido a que estos elementos participan en 

reacciones tipo redox, en las que liberan grandes cantidades de  radicales libres de oxígeno 

entre otros. 

A escala nanométrica la superficie de contacto aumenta en forma exponencial, esto resulta ser 

de gran utilidad  cuando se desea repercutir un sistema biológico hasta el orden molecular; más 

aún la presencia de nanopartículas en tejidos que reciben radiación ionizante pueden aumentar 

considerablemente  el efecto citolítico de la misma, es decir, el poder destructivo de la radiación 

que el tejido absorbe; en la actualidad el personal entrenado para aplicar radioterapia realiza 

mediciones en base a somatometría, ubicación de la lesión a tratar, así como el  o los ángulos 

en que serán realizados los disparos, todo esto redunda en que terapia se vuelve más selectiva, 

de tal forma que aun intensificando el efecto, el daño colateral es mínimo y en el mejor de los 

casos no se presenta. Existen otras formas de tratamiento en las que se utilizan ondas 

electromagnéticas y nanopartículas como insumos para producir efectos devastadores en 

zonas específicas, bajo el principio de hipertermia, por otra parte, la terapia fotodinámica utiliza 

una fuente de energía externa y un fotosensibilizador para generar muerte celular, bajo el 

principio de liberación de especies reactivas de oxígeno. Evidentemente estas terapias vienen 

a robustecer el arsenal de manejos mínimo invasivos. Conforme han ido avanzando las técnicas 

de imagenología, los conocimientos sobre la afinidad que guardan, iones, radioisótopos, con 

zonas corporales sanas y en condición de enfermedad, ha dado lugar al concepto de 

“Teranóstica”, el cual, día con día cobra mayor importancia, ya que desde el punto de vista de 

imagen nos permite mayor fidelidad, además del beneficio extra en el camino de curar la 

enfermedad. Por otra parte, se debe tener sumo cuidado, ya que puede dar origen a nuevas 



13 
 
 
 
 

formas de patología (como sucede en cáncer inducido), un aspecto importante de este tipo de 

tratamiento es que no distingue estirpe histológica, en este caso el sistema biológico participa 

a través de sus mecanismos de transportación para concentrar el elemento en el sitio que 

deseamos intervenir. Cuando esto no es posible, sin generar daño colateral, la aplicación directa 

del elemento resulta ser una buena opción, lo cual la vuelve una herramienta extraordinaria; 

cómo podemos ver, los avances de la medicina en las áreas anteriormente mencionadas, giran 

en torno a 2 tipos de insumos fundamentalmente; nanopartículas y fuentes de energía externa. 

En algunas áreas de la medicina, la patología supera las formas de tratamiento, en ocasiones 

por factores inherentes al agente causal, al paciente y en otras, por factores relacionados con 

el tratamiento; en cualquiera de los casos esta condición motiva el pensamiento holístico por 

parte del clínico, llevándolo a la búsqueda de nuevas alternativas a la altura de los 

requerimientos actuales o bien que, en combinación con  las terapias ya existentes potencien 

los efectos benéficos y de ser posible reduzcan los efectos colaterales. 

Debido a sus importantes aplicaciones en el campo de la medicina. Se han abierto grandes 

líneas de investigación y desarrollo, así como de aplicación del conocimiento de la materia a 

escala nanométrica en diversas patologías, dentro de las ventajas que ésta ofrece. Se 

encuentran, selectividad, facilidad de entrega, disposición de fármacos, así como interacción 

con otras terapéuticas con las que logra efectos sinérgicos, de esta manera la nano tecnología 

permite interactuar con el agente causal, con el paciente y a su vez resuelve muchos de los 

problemas inherentes al tratamiento. 

 

2.3. Aspectos importantes de elementos esenciales y no esenciales de gran importancia 

en sistemas biológicos. 

El cobre es un elemento que participa en múltiples vías metabólicas, haciendo posible que se 

lleven a cabo procesos biológicos vitales como lo son, respiración en donde participa en la 

síntesis de hemoglobina porque es el transportador de oxígeno por excelencia, por otra parte 

las cuproenzimas como,  la superóxido dismutasa con núcleo de cobre y la ceruloplasmina 

cumplen funciones antioxidantes, de esta manera son de gran ayuda en el proceso de cito 
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protección siempre y cuando los niveles de cobre sérico se encuentren dentro de rango normal. 

En los casos en que los niveles de ceruloplasmina se encuentran elevados en forma 

permanente, como sucede en los procesos inflamatorios crónicos la ceruloplasmina se encarga 

de oxidar las lipoproteínas de baja densidad, ocasionando depósito de placa de ateroma en la 

pared vascular, que más tarde se traduce en ateroesclerosis. La deficiencia de cobre se 

manifiesta a nivel de sistema nervioso como poli neuropatía, desmielinizacion, inflamación del 

nervio de la visión. (43), entonces el cobre participa a través de la enzima citocromo oxidasa en 

la generación de energía, reduciendo oxígeno molecular a agua dando lugar a un gradiente de 

energía que la mitocondria dispone para producción de la molécula almacenadora de energía 

ATP (5).  

Los principales datos de intoxicación por cobre son, dolor abdominal, nausea, vómito, diarrea. 

Se sabe que la ingesta prolongada de hasta 10mg no ha sido suficiente para producir daño 

hepático en pacientes sanos (15), lo cual deja ver que existe gran tolerancia a la ingesta, es 

importante mencionar que el cobre llega a concentrarse hasta el punto de 80mg, lo cual lo ubica 

en el tercer lugar  en abundancia, por otra parte participa de  diferentes maneras, transfiere  

electrones individuales (43), actúa como centro catalítico y enlaza a otras estructuras, ejerce 

función en la activación y transporte, la presencia de  desequilibrios corporales en función de la 

concentración óptima del elemento, traen como consecuencia enfermedades tales como 

Alzheimer, Parkinson enfermedad de neurona motora (44). 

 

Usos terapéuticos. – el cobre es importante en el manejo de algunos casos de neutropenia por 

deficiencia del mismo, de igual manera es de gran utilidad en el manejo de infecciones 

bacterianas (45), en muchas ocasiones no es suficiente el utilizar algún preparado de cobre 

para erradicar una bacteria y se hace uso de antibióticos logrando potenciar el efecto benéfico, 

acortando así el tiempo de tratamiento. Es importante valorar la concentración de cobre 

sanguíneo en pacientes que presentan intoxicación por Zn, ya que las altas concentraciones de 

Zn ocasionan disminución de la concentración de cobre, en algunos pacientes con anemia 

ferropénica.  
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Las propiedades de Alginato como andamio 

son ampliamente conocidas, el complejo 

Alginato cobre puede ser de gran utilidad en 

el manejo de heridas. La aplicación de 

soluciones de Alginato, cloruro de calcio, 

nanopartículas mediante atomizadores 

permite la formación de biopelículas que se 

adhieren sin dejar zonas descubiertas. 

Además, el cobre es sumamente importante, ya que las peroxidasa son cuproenzimas 

encargadas oxidar (Fe2+) ferroso a férrico (Fe3+), para de esta manera poder ser transportado 

por transferrina (proteína transportadora de Fe3+) al sitio de formación de glóbulos rojos (46). 

Es importante recordar que cobre presenta gran afinidad por grupo S-H y N-H lo cual hace a la 

membrana celular blanco fácil, logra con facilidad unirse a estos grupos ocasionando lisis de la 

misma y por consiguiente muerte celular, de allí la importancia de cobre en el manejo de cáncer 

[93,94]. Por último, la vía de eliminación de cobre por excelencia es la vía biliar, mientras que 

el cobre que no es ligado a nivel de intestino delgado por metalotionina, terminará eliminándose 

a través del excremento. 

Interacción de cobre con biomoléculas posibles escenarios. El cobre tiene afinidad por; Azufre 

(S), Nitrógeno (N) y Oxígeno (O). 

 

 

 

 

 

1) Azidaractina 

 

 

 

 

 

 

2) Alginato 

 

Azidaractina. Es evidente que los 

posibles sitios de unión del cobre 

serian, aquéllos en los que 

encontramos oxígeno y grupos OH, de 

tal forma que esta estructura 

triterpénica, resulta atractiva para su 

unión en múltiples sitios. 
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Durante el proceso de elaboración de 

un hidrocoloide, la fructuosa juega un 

papel importante en la estabilización, 

la fructuosa como vial de 

transportación, evitando que la 

partícula de cobre genere radicales 

libres. En torrente sanguíneo. 

El cobre forma parte de gran 

cantidad de metal enzimas, 

interactúa con el grupo amino y 

carboxilo de la proteína, la utilización 

de sustratos vegetales y 

nanopartículas. Puede dar cabida a 

la formación de estructuras que por 

analogía realizan una acción 

positiva. 

El ácido fólico o vitamina B9 es 

requerido ampliamente por 

lesiones tumorales, el cobre guarda 

afinidad por los grupos S-H, N-

Oxígeno, OH. Cobre actúa sobre 

los grupos tiol y N-H de la 

membrana celular ocasionando 

muerte celular. 

 

 

 

 

 

 

3).-Ácido fólico 

 

 

 

 

 

 

4).-Fructuosa 

 

 

 

 

 

 

5).-Proteína 
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La interacción de cobre con la estructura de fosfolípidos, se realiza en el grupo polar 

representado por el grupo fosfato, de igual manera guarda suma afinidad por las 2 colas de 

ácidos grasos presente en la parte no polar, de tal forma que puede ser utilizado como vía de 

transportación y entrega con alto grado de selectividad. 

 

 

 

 

 

 

Oro. El hombre en su búsqueda incansable por mantener el estado de salud ha ido 

reconociendo las propiedades de los elementos que se encuentran en la naturaleza, desde 

tiempos memoriales el oro ha sido objeto de utilización en enfermedades como la artritis (27,28). 

 

En la actualidad esta práctica se ha extendido a enfermedades como, cáncer de pulmón, y 

algunas otras infecto contagiosas como lo es el HIV, el avance de la nanotecnología y el 

conocimiento de los mecanismos de acción de las partículas en  las  rutas metabólicas en 

sistemas biológicos, ha permitido ordenar el pensamiento del clínico, en el momento de generar 

la logística de tratamiento, de esta forma, es del conocimiento actual, que aquellas estructuras 

funcionalizadas con partículas de oro, con fines terapéuticos, ligan con proteínas del tipo 

cisteína –tiolato  [azufre], o bien cisteína-selenio  (27). La presencia de partículas brinda a sus 

ligandos azufrados alineamientos lineales (S-Au-S), mientras que en el proceso de 

funcionalización de metabolitos secundarios de sustratos vegetales los posibles escenarios 

serían los siguientes: 

 

 

A nivel de ácidos grasos el cobre 

interactúa con el grupo carboxilo 

de la región apolar, 

específicamente con oxígeno, de 

igual forma sucederá con los 

oxígenos del grupo fosfato.  
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Cisteina.Oro guarda afinidad por grupos 

tioles, en el caso de su interacción cisteína 

el grupo S-H, será el sitio de unión. En el 

caso de metionina el resultado será el 

mismo, la fuerza de enlace AU-S es de 

47Kcal/mol. (32) 

Ácido fólico. Las nanopartículas de oro 

funcionalizadas con ácido fólico, han sido 

utilizadas para señalizar en caso de 

cáncer cervico uterino, el ácido fólico 

facilita la entrada de nanopartículas a 

sitios tumorales, oro puede enlazar 

débilmente con nitrógeno (fuerza de 6 

Kcal/mol). 

Terpenos. Los electrones π del doble 

enlace terpénico interactua con los 

electrones de transici  ٖ ón d en el oro y 

los pares de electrones libres de los 

heteroatómos como el S, O, N y P. 

Fosfolípidos durante el proceso de 

elaboración de un liposoma, el utilizar 

fosfolípidos ofrece como ventaja, rápida 

transportación transmembrana, para 

elementos que no tienen esta facultad, 

como es el caso de algunos iones 
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El uso de Au-Tiolato-PEG, direcciono el tratamiento, incrementó el tiempo de estancia de la 

molécula en el sitio deseado, y favoreció el paso a través de la membrana celular, además evita 

la generación de radicales libres en su paso por el torrente sanguíneo. Otro aspecto importante, 

que resulta del recubrimiento de la partícula con poli etilenglicol es que vuelve a la partícula 

invisible para el sistema retículo endotelial, es decir la vuelve invisible al sistema de defensa. 

 

Níquel. Actualmente se reconoce la presencia de gran cantidad de enzimas níquel 

dependientes en microorganismos, cuya presencia hace posible el estado de homeostasis, que 

permite al humano perpetuar su especie (19), bajo este enfoque la condición de esencialidad 

cobra otra dimensión, es conocido que la presencia de enzimas níquel dependientes 

proporcionan a microorganismos aumento en su virulencia. En el ser humano, níquel ocasiona 

un estado de hiperreactividad en que las células CD4 y CD8 juegan un papel muy importante 

Quitina. En este caso la partícula de 

oro puede acomplejarse como 

sucede en los complejos plata 

Quitosán ascórbico, o bien través de 

un grupo intermediario como sería 

grupo tiol (SH-). 

La utilización de poli etilenglicol hizo 

posible que la vida media de una 

partícula en torrente sanguíneo 

pasara de 2 horas a 45 horas. 
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(20), además tiene la capacidad de unirse a complejos proteicos y al complejo mayor de 

histocompatibilidad induciendo la respuesta inmune gestada por células T. 

En sistemas biológicos el níquel presentará afinidad importante por péptidos, como es el caso 

de cisteína. Además, por ligando no proteicos como es el caso de azufre y oxígeno, en 

cualquiera de los casos, este hecho hace posible la presencia de 2 tipos de hidrogenasas donde 

la diferencia estriba en que níquel se una a ligando proteico o no (18). 

El cuerpo humano concentra en condiciones normales 8 mg de níquel, se desconoce la acción 

de dicho elemento en vertebrados, pero es bien conocido su poder alergénico. Visto desde otra 

perspectiva, tiene la propiedad de incitar la respuesta inmune, la simple observación nos enseña 

que en condiciones normales una piel sana, al exponerse a níquel se desencadena una 

respuesta localizada dando lugar a una dermatitis. Este hecho deja ver como la presencia de 

níquel modifica la condición de estabilidad, de una región especifica volviéndola blanco del 

sistema de defensa (8), propiedad que puede ser utilizada para afectar zonas no deseadas. 

 

Litio. El Litio es un elemento que actúa a nivel de sistema nervioso central, en donde se 

deposita al igual que en hueso y tiroides, se encuentra en el mercado como carbonato de litio, 

su uso terapéutico está encaminado al tratamiento de paciente con trastorno bipolar y maniaco 

depresivo (47,6), su acción se ejerce por inhibición de la enzima glucógeno sintetiza kinasa-3b, 

la cual es responsable, de hiperfosforilar la proteína [tau] responsable de la muerte de neuronas 

en la enfermedad de Alzheimer (6). 

 

Platino. Método de obtención. Arco eléctrico y electroquímico. 

 

Mediante estos métodos se puede obtener nanopartículas de platino, de1a 2 nm. El platino no 

es un elemento esencial, pero sin duda alguna es el elemento anti cáncer más utilizado, por 

este motivo es considerado de suma importancia [1], cis [PtCl2((NH)3)2] fue sintetizado por 

primera vez por el laboratorio de Barnett Rosemberg en la Universidad de Míchigan en el año 

de 1960. Actualmente algunos análogos como carboplatino y oxaliplatino son aceptados 
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mundialmente como tratamientos. Un aspecto importante del platino es que logra entrar a la 

célula por medio del mecanismo de endocitosis, una vez en el interior de la célula las drogas 

son liberadas por efecto del ambiente ácido (48), finalmente el platino tiene como blanco 

primario la estructura de DNA (49). Actualmente, se reconoce que el Platino, actúa sobre las 

proteínas transportadoras de cobre, esto representa un aspecto muy importante si reconocemos 

las rutas metabólicas de cobre y su significancia biológica. 

Depuración de platino. – platino puede ser eliminado por vía renal cuando la partícula es igual 

o menor a 2 nm. 

 

El Magnesio.- Es un elemento esencial, alcanza concentraciones de 25 g, se puede preparar 

por método electroquímico con gran pureza, su uso terapéutico es muy amplio ya que participa 

en replicación, transcripción, traslación de la información genómica (50,51), además aumenta 

la actividad antiviral en humanos, por lo anteriormente dicho es fácil asumir, que el papel del 

magnesio no se limita solo a cumplir con la gran tarea de perpetuar la información genómica en 

forma fiel, además la protege de agentes que tienen la capacidad de producir alguna mutación; 

trastornos en la homeostasis de este elemento, pueden dar origen a linfomas, mononucleosis 

infecciosa ocasionada por virus  Epstein –Barr [56] 

La regulación de la concentración critica mínima de magnesio intracelular, está dada por el 

transportador magt1.   

 

Cromo. Actualmente existe controversia entre si cromo es un elemento esencial o no. Se 

recomienda ingesta diaria de 30 mg y está presente en un gran número de productos, que 

comercializan como adyuvante en la reducción de peso, se le reconocen propiedades atractivas 

en el control de glucosa, con anterioridad se contemplaba la idea de que el cromo formaba parte 

del factor de tolerancia a glucosa, sin embargo, estudios actuales no demostraron que el cromo 

estuviera ligado a nicotinato y glutatión, lo cual descarta la esencialidad del cromo por esta vía, 

aun así picolinato de cromo sigue en el mercado [Cr+3]. Otras presentaciones como [Cr+6], son 

consideradas carcinogénicas genotóxicos, ya que pueden generar daño directo al DNA, en el 
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caso de cromo VI tiene como particularidad el poder generar daño al DNA; en ausencia de un 

agente reductor u oxidante, cromo forma enlaces con carbono e interactúa con gran cantidad 

de compuestos organometálicos. 

 

Vanadio. El vanadio es considerado un elemento esencial, en el cuerpo humano, alcanza 

concentraciones de 2.4 mg (1), su mecanismo de acción está relacionado con la inhibición de 

la ATP-ASA Na+/K+, se le reconocen propiedades anti diabéticas, en su condición de vanadato 

bloquea la proteína ligando de fosfato 

 

Manganeso. El manganeso es un elemento esencial, en el cuerpo humano se encuentra 

concentrado a razón de 16 mg, las nanopartículas de manganeso de alta pureza pueden ser 

obtenidas por método electroquímico, este aspecto, resulta de gran importancia cuando se 

pretende que la partícula sea utilizada, para fines médicos. 

Usos terapéuticos. El manganeso participa en reproducción, metabolismo, sistema inmune, 

regulación de energía, mediante la acción de Mn-enzimas, que el genoma humano tiene 

capacidad de codificar, por otra parte Mn2+  es químicamente semejante a [Mg2+], en estado de 

oxidación [Mn3+] es sumamente accesible en su acción metabólica, un ejemplo de esto es la 

acción de la su peróxido dismutasa con núcleo de Mn3+ que participa de forma importante en la 

regulación del estrés oxidativo. Actualmente, se reconoce a la enzima glutamina sintetasa como 

el principal ligando de Mn y ésta ejerce su acción a nivel de sistema nervioso central (14). 

Desórdenes en la bio disposición de manganeso conducen a trastornos neurodegenerativos 

como disfunción motora y enfermedad de Parkinson [secundaria a mutación en el gen 

exportador de Mn], lo anteriormente dicho hace evidente la esencialidad de manganeso ya que 

al igual que magnesio participa en mantener el estado de armonía de las funciones de ATP, 

preservar la integridad del genoma, y mantener la homeostasis mediante la modulación de 

especies reactivas de oxígeno y otras sustancias tóxicas producto del metabolismo (52). 

El manganeso tiene alta afinidad por transportadores metálicos de calcio y hierro, su mecanismo 

de transportación a través de barrera hematoencefálica se desconoce, se considera que lo hace 
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a través de zonas de la barrera afectadas, de igual forma se considera la posibilidad de 

transporte activo, difusión facilitada (53,54). 

El hierro, es en definitiva un elemento esencial, el cuerpo humano concentra 4.8 g, participan 

en rutas metabólicas diversas mediante la acción de enzimas que son codificadas por el 

genoma humano (15), para la química inorgánica ha resultado muy intrigante, la presencia de 

sulfuro como ligando de fierro, en Fe-S-proteínas (55,56). Las Fe-S proteínas cumplen funciones 

de catálisis, transporte de electrones, y regulación de hierro, el ligando de azufre es 

proporcionado por la cisteína mediante la acción de la enzima cisteína disulfurasa, además este 

tipo de complejos enzimáticos están involucrados en el procesamiento de DNA; la 

biodisponibilidad de Fe se ve afectada por la ingesta de alimentos.  

Niveles altos de hierro juegan un papel importante en el proceso de neuro degeneración (57). 

Actualmente el fierro tiene diversos usos terapéuticos, algunos óxidos súper paramagnéticos 

son utilizados en resonancia magnética, el nitro prusiato de sodio es utilizado como anti 

hipertensivo (58), complejos de fierro + tamoxifeno son prometedores en la terapia de cáncer 

de mama (16). En la actualidad las propiedades de hierro son utilizadas, en terapias donde se 

combinan fuentes de energía externa y partículas que tienen afinidad por zonas específicas. 

 

Cobalto es un elemento que se concentra en el cuerpo humano a razón de1.6 mg, la ingesta 

diaria es de 2 a 3 mg, trastornos en la utilización de este elemento conduce a presentar anemia 

perniciosa, ya que se inactiva 1 de las 2 enzimas humanas de las cuales B12 es requerida como 

coenzima (metionina sintetasa, metilmalonil-coA mutasa) (59), B12 puede ser sintetizada solo 

por microrganismo (bacterias y archaea), los estados de oxidación de cobalto en los que tiene 

actividad biológica son +1, +2, +3. 

Primer organometálicos reconocido en el cuerpo en su forma de Co-C, unido a de oxiadenosil 

y grupos metilo. Varios genes codifican proteínas encargadas de absorber B12, en el tracto 

digestivo (60), este hecho resulta interesante, ya que permite visualizar como los seres vivos 

coexistimos en una constante simbiosis. Los seres humanos obtenemos del medio gran 

cantidad de sustancias que por sí mismos no podemos sintetizar, sin embargo, nuestro genoma 
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contiene la información para codificar proteínas, que cumplen con la función de absorción, de 

una manera sumamente eficiente y selectiva. En la actualidad el cobalto es utilizado para 

generar drogas antivirales (17). 

Zinc. El cuerpo humano concentra 2.6 g, está involucrado en prácticamente todos los aspectos 

a celular y molecular, participa en 10% de la proteína, el grupo de proteínas de zinc involucra 

3000 enzimas con actividad fisiológica (21). El zinc juega un papel importante en la estructura, 

catálisis, química de coordinación proteica (22). 

 

En el cuerpo humano el zinc está presente básicamente en toda su economía, en algunas 

regiones se concentra en mayor cantidad como sucede en sistema nervioso (23), es evidente 

que por el número de enzimas en las que participa el zinc como parte de su estructura, su 

función en el cuerpo humano es muy grande, es muy posible que los conocimientos actuales 

sobre las funciones de zinc sean  aun poco conocidas, a medida que los conocimientos sobre 

las rutas metabólicas en que participa y los mecanismos de acción sean revelados, sin duda 

alguna podremos sacar mayor provecho de este elemento y auxiliarnos en el tratamiento de 

enfermedades (23). 

 

Actualmente se conoce que zinc realiza su acción como catión divalente uniéndose a enzimas 

y proteínas, en su estado de oxidación +2 es muy estable por tal motivo se le considera un 

agente redox inerte, presenta una gran facilidad para coordinarse en su estado de oxidación 

[IV, V, VI], gracias a esta condición y al hecho de que OH y H2O le permiten entrar y salir del 

estado de coordinación, su reactividad se ve favorecida [87].  

 

El zinc presenta gran tendencia a enlazarse  con proteínas y ácidos nucleicos, a lo cual debe 

en gran medida su biodisponibilidad [95,96], el aumento en la concentración de zinc causa 

inestabilidad de la membrana celular, ADN, Ribosomas, Lisosomas (97), además provoca  

disminución en la concentración de cobre y fierro, en los dedos de zinc actúa como  factor de 

transcripción, uniéndose a ADN, actualmente se ha identificado en muchos receptores de 
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membrana jugando un papel importante en señalización, influyendo en la liberación de 

hormonas y trasmisión del impulso nervioso, por otro lado la disminución de la concentración 

de zinc deja a la célula en un estado de vulnerabilidad, ya que participa en la eliminación de 

especies reactivas cuando su concentración es adecuada [99]. 

La concentración adecuada de zinc obedece a dos factores fundamentalmente: 

A) Presencia de estrés oxidativo 

B) Concentración de metalotionina en intestino delgado (131). 

 

La metalotionina es una enzima de bajo peso molecular rica en cisteína, la cual muestra gran 

afinidad por metales divalentes como cobre, zinc, calcio, cadmio, los cuales en su momento 

compiten entre sí, por los sitios dentro de la proteína (21). Una vez que se lleva a cabo la 

absorción de zinc, se transporta a través de torrente sanguíneo hasta hígado, médula ósea, 

hueso, piel, riñón y timo, siguiendo siempre este orden, es importante recordar que el 

transportador plasmático hasta en 70% es albúmina, y en menor grado participarán transferrina, 

cisteína, alfa macro globulina e histidina.  

 

La excreción de zinc se lleva a cabo a través de secreciones pancreático y biliares, y en menos 

de 2% por vía urinaria, la concentración de zinc corporal puede verse disminuida, en problemas 

de absorción intestinal, abuso de alcohol, ingesta de quelatos, como lo es penicilamina (21). El 

estado carencial severo traerá como consecuencia: deficiente desarrollo psicomotriz, riesgo de 

infecciones (22), esquizofrenia, Parkinson, demencia senil, accidente cerebro vascular en 

mayor o menor grado (23). La intoxicación por zinc es muy rara dado el amplio margen de 

seguridad, el alto consumo de suplementos ricos en zinc está relacionado con la presencia de 

cáncer de próstata (23). 

 

Fósforo. El cuerpo humano concentra 0.9 kg de fosforo, el 90% se encuentra en apatita en 

huesos y dientes y el resto en fluidos extra celulares. El fósforo es un poderoso reductor y juega 
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un papel importante en moléculas biológicas, sobre todo en lo que respecta a la estructura de 

DNA y RNA, además el fósforo juega un papel esencial en el transporte de energía 

especialmente en su forma de ATP [poli fosfato Ester]. 

Deficiencia en la bio-disposición de fosfato ya sea por aporte o bien transportación, pueden 

derivar en la presencia de rabdomiolisis, falla respiratoria, hemolisis, falla cardiaca (42). 

 

Mientras que el aporte excesivo de fósforo ocasionará enfermedad renal crónica, un hecho 

importante es que las células cancerosas acumulan más fósforo que las células normales. Es 

evidente, que el consumo de energía por parte de las células tumorales es mayor, ya que su 

crecimiento es sumamente acelerado. El conocimiento de los insumos que son mayormente 

requeridos por los tumores, es fundamental cuando se trabaja con nanopartículas para afectar 

o en su defecto auxiliar algún órgano dañado. Este efecto puede verse favorecido, si tomamos 

en cuenta la esencialidad biodisponibilidad, transportación, tamaño de partícula, características 

fisicoquímicas y repercusiones biológicas, así como el estado de valencia del elemento que se 

pretende utilizar. Esta condición se ve favorecida en la acción de funcionalización de sustratos 

de origen biológico. Por otra parte, se pueden utilizar radio isotopos de fósforo que al 

depositarlos en el líquido pleural o bien peritoneal son de utilidad en el manejo de algunos tipos 

de cáncer. En algunas patologías el retorno de fluidos, así como el intercambio de fluidos se 

puede ver afectado por procesos obstructivos de diversa índole, esta condición puede 

representar una ventaja cuando deseamos que el tiempo de exposición y la concentración de 

un elemento aumente. 

 

Hidrógeno. Es el elemento más abundante en la naturaleza, es esencial para el ser humano, 

cumple funciones importantes en estructura, homeostasia, se puede encontrar en forma de 

protón H+ o bien de anión H-, como sucede en el caso de la NAD(p)H reducida, en condiciones 

normales el pH corporal se encuentra en 7.4. Cifras superiores a este valor nos conlleva a 

distrés celular. El cuerpo humano cuenta con sistemas buffer de pH como lo es H2CO3, 

bicarbonato en sangre y por proteínas. Un hecho importante es que el tejido tumoral conserva 
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un pH de 6 a 7 es decir, se desarrolla en un pH ligeramente ácido con respecto al estimado 

normal (2), mientras que en la mitocondria el pH fluctúa de 4 a 5 (3). 

 

Sodio y Potasio. El cuerpo concentra 112 g y 160 g de Na y K respectivamente. Estos dos 

elementos difícilmente pueden ser mencionados por separado cuando se trata de la acción que 

realizan en la economía corporal, es definitiva su participación en homeostasia celular (7). En 

las membranas celulares existen enzimas que cumplen funciones altamente especializadas, 

como lo es la Na+/K+ ▬ ATP ASA que introduce sodio y saca potasio de la célula, conservando 

de esta manera el potencial de membrana. En el transporte activo, involucra el hidrólisis de ATP 

de donde obtiene la energía necesaria. 

 

Estroncio. No es un elemento esencial, pero participa evitando la carcinogénesis y este hecho 

lo vuelve sumamente importante (61). La difracción de rayos X revela, que el estroncio valencia 

2+ [Sr2+] forma estructuras poliméricas con carboxilato y el oxígeno del agua (10), cumpliendo 

funciones analgésicas en pacientes con cáncer de próstata metastásico a hueso (11,12).  

 

Silicio. El cuerpo humano concentra 21 g de silicio, aunque no es clara su esencialidad, genes 

no específicos codifican para silicio [1], y se considera esencial para la formación ósea (36). Es 

importante para la síntesis de colágeno y su estabilización, así como la mineralización de la 

matriz ósea; la ingesta de silicio puede favorecer el incremento de la densidad y grosor del 

esqueleto (37).  

 

En foto sensibilizadores de segunda generación ejerce su acción en células linfoideas, piel, de 

tal forma que es utilizado en terapia fotodinámica orientada a linfomas (38), cáncer de piel y 

queratosis actínica [1]. 
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Carbono. Representa el 18% del cuerpo humano, es el segundo elemento más abundante, el 

rango de estado de oxidación es de +4 (CO2 y bicarbonato) a -4 (hidrocarbonos). El monóxido 

se produce en el cuerpo humano (3-6 ml por día) y cumple funciones de señalización este hecho 

lo vuelve importante en el tratamiento de enfermedades. Para la transportación y entrega de 

monóxido de carbono en sitios específicos donde ejerce su acción se utilizan complejos metal 

carbonilo. Un ejemplo de esto [Ru(CO)3Cl(glicerato)] también llamados [CORMS] (35), que en 

sistemas biológicos actúan como precursores en la generación de otros complejos 

organometálicos  

 

Osmio. Su importancia radica en que en su forma de tetra óxido de osmio (OsO4) es una 

molécula que mimetiza a la enzima superóxido dismutasa y cataliza la dismutación del 

superóxido, la cual es una especie reactiva involucrada en la respuesta inflamatoria (62). Un 

aspecto importante del comportamiento del osmio en el cuerpo humano es que se distribuye 

posteriormente a su aplicación en tejidos inflamados, como sucede en los casos de síndromes 

reumatológicos (24,25). La utilización de organometálicos donde se involucra osmio son vistos 

como una promesa en el manejo de cáncer (26).  

 

Mercurio. Es utilizado para preservar vacunas (40), un aspecto importante es que su uso no 

reduce la eficacia de las mismas, puede ser causa de autismo en niños. La utilización de 

thiomersal elimina al mercurio y previene el efecto antes mencionado (29).  

 

Aluminio. Es el metal más abundante por peso en la tierra y el tercero más abundante solo 

después de oxígeno y silicio; se desconoce su rol biológico, pero se relaciona con enfermedades 

crónicas (63,31). La absorción en sangre puede ocasionar su deposición en el cerebro 

provocando demencia y muerte (31). El aluminio está implicado en el proceso de estrés oxidativo 

ocasionando Alzheimer y Parkinson (30). 

 



29 
 
 
 
 

Galio. Puede suprimir el implante de tumores subcutáneos (32), actualmente se encuentra en 

estudio el manejo de este elemento en tumores como rabdomiosarcomas, neuroblastomas, 

linfomas no Hodgkin y tumores sólidos refractarios (64). El manejo de pacientes con galio 

ocasiona disminución de los niveles de calcio (34). 

 

Germanio. No hay evidencia de su esencialidad en el hombre, se utiliza en algunos tipos de 

cáncer y pacientes con enfermedad por HIV (65,66). La intoxicación por germanio causa 

nefropatía, anemia, miopatía, desórdenes gastrointestinales, teratogenocidad, carcinogénesis, 

y baja mutagenicidad. Compuestos como el Bis 2-carboxietil germanio tienen efectos 

interesantes en el manejo anti cáncer, quemaduras, hepatitis, y algunos problemas 

cardiovasculares (67). 

 

Plomo. El plomo es un elemento sumamente tóxico ya sea inhalado o ingerido, afecta sistema 

nervioso central, algunos otros síntomas son plétora, anemia, nefropatía, dolor abdominal 

(40,41). Los compuestos organometálicos de plomo son metabolizados en hígado, por la p450 

dependiente de monooxigenasas a metabolitos neurotóxicos (68). En la actualidad se trabaja 

con plomo y monoclonales como una promesa anti tumor, ya que se unen al factor de 

crecimiento epidérmico 2(HER2) que es un receptor de tirosina quinasa que se encuentra sobre 

expresado en la superficie de células tumorales, por ultimo el plomo tiene la capacidad de inhibir 

la síntesis de grupo [haem] vía inhibición de ALA dehidratasa y ferroquelatasa. 

 

Nitrógeno. El cuerpo humano concentra 2 kg, que representa el 3% de su peso, está presente 

en proteínas, amino ácidos, bases nitrogenadas, RNA y DNA, es un elemento esencial, su 

estado de oxidación fluctúa de -3 (NH3) A +5 (NO3
-). Los radicales libres de nitrógeno cumplen 

funciones sumamente importantes en el cuerpo humano que van desde señalización, 

neurotransmisión, contracción muscular, reacciones inmunes (69). Los radicales libres de 

nitrógeno, son producidos vía conversión de L –Arginina a L-Citrulina, por el óxido nítrico 

sintetasa (NOS). Usando NADPH y oxígeno (70). 
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Oxígeno. Respiramos aire del cual 21% es oxígeno, y más del 50% de nuestra masa corporal 

la representa la presencia de este elemento. Actualmente, se sabe que la presencia de especies 

reactivas de oxígeno, son sumamente dañinas generando (muerte celular), de este hecho 

resulta el fundamento de la terapia fotodinámica, el estado de oxidación en  el cuerpo humano 

del oxígeno va de 0 (O2) a -2 (H2O), resulta evidente que la homeostasia del oxígeno es crucial 

para la vida de los vertebrados. Es un aceptor de electrones en reacciones redox para la 

generación de ATP y participa en la generación de mediadores de señalización [82]. La 

disminución en la concentración de oxígeno a nivel corporal puede ocasionar patologías 

severas dentro de las que figuran el cáncer (81), mientras que el aumento en el suministro de 

oxígeno a los tejidos puede incrementar la concentración de especies reactivas como son (1O2, 

O2
-
, H2O2, OH) (80). 

 

La hiperoxia puede ocasionar disrupción en el balance de oxidantes y antioxidantes, causando 

daño celular (82). El peróxido de hidrógeno cumple funciones de mensajero secundario, en la 

producción enzimática y degradación de tioles generando las condiciones adecuadas para la 

señalización (157). 

 

Azufre. El azufre figura dentro de los elementos esenciales, participa en numerosos procesos 

de oxidación. Su estado de oxidación fluctúa de -2(sulfuro) a +6(sulfato, SO4); ocupa el séptimo 

lugar en abundancia en el cuerpo humano en el cual concentra 160 g, los compuestos de azufre 

tienen 2 electrones donadores y 1 electrón aceptor en reacciones metabólicas [metionina]. 

 

El tio éter amino ácido tiene mayor manejo metabólico y catalítico, iniciando la síntesis proteica, 

y llevando reacciones reversibles redox que protegen la integridad de las proteínas [84]. Por 

otra parte, existe un tiol tripéptido intracelular llamado [GSH], que cumple funciones de 

detoxificación de drogas y carcinógeno (73), en otras palabras, protege a la célula del estrés 

oxidativo directamente o como cofactor de glutatión, el tioredoxin es el tipo de proteína que tiene 
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sitio activo di tiolsulfuro y cumple su rol de señalización redox (72), como la sulfihidratación de 

residuos de cisteína (71). 

 

La sulfihidratación es responsable de la regulación de inflamación y señalización de estrés del 

retículo endoplásmico, así como la tensión vascular (73). Los blancos farmacológicos del ácido 

sulfhídrico [H2S], son el canal de potasio sensible a ATP y la señal extracelular que regula 

quinasas (proteína quinasa B). El H2S puede ser benéfico para la prevención y tratamiento de 

ateroesclerosis (79, 80). En cuanto declina la concentración de H2S, se induce la delación 

genética de ensamblados en la mitocondria y transportados fuera, donde se incorpora a 

ferredoxinasa [79]. 

 

Selenio. Los requerimientos diarios de selenio son de 55 mg/día, se considera que el cuerpo 

humano concentra 4 g de selenio el cual se encuentra formando parte de la estructura de 

innumerables enzimas desde donde cumple funciones de anti oxidación como es el caso del 

glutatión peroxidasa que son reconocidas por su efecto de cito protección distribuidas en 

prácticamente toda la economía corporal. De esta manera, el glutatión peroxidasa tipo 1 se 

ubica en el citosol, el tipo 2 en pulmón e intestino, el tipo 3 en tiroides y riñón, el tipo 4 que actúa 

a nivel de fosfolípidos y el tipo 5 que actúa en epitelio olfatorio.  

 

El selenio es a su vez un protector del código genético, de esta manera podemos observar que 

su función es generada a través de selenio proteínas. Otro aspecto de suma importancia en 

que participa el selenio resulta ser la señalización Redox (74). El selenio –metil-seleno-L-

cisteína está en fase de prueba como preventivos de cáncer de próstata, mientras que seleno 

sulfuro es manejado como anti fúngico (75). En los animales el aminoácido selenometionina 

puede ser incorporado en el sitio dentro de la proteína, que corresponde a metionina, mientras 

que las plantas no requieren selenio, pero lo incorporan del suelo a través de moléculas que 

contienen sulfuro. 
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Flúor. El flúor es un elemento que cumple funciones muy importantes en el transporte proteico, 

lo cual le brinda el carácter de esencial, la economía corporal concentra 3 g. HF cumple 

funciones específicas en el transporte proteico. F-/H+ co-transportador, F-/OH-  anticipador 

proteico (77). 

 

Arsénico. Desde la antigüedad el arsénico fue conocido por sus propiedades tóxicas, su 

ingesta provoca aumento en el vaciamiento intestinal, hematuria, hiperestesia muscular y 

fallecimiento, por la concentración que alcanza en el cuerpo humano se ubica dentro de los 

elementos ultra traza. En condiciones normales, el arsénico se concentra en el fluido sanguíneo 

a razón de 4 nM. Con una vida media de 2 h (85), la ingesta prolongada de arsénico ocasionará 

por acción enzimática, diarrea, vómito, sangrado por orina, calambres musculares y muerte, se 

concentra en torrente sanguíneo de 4 a 30 nM. Por acción enzimática puede convertirse en 

monometil y dimetil arsénico por efecto de la arsenita metiltransferasa, el arsénico decrece los 

niveles de ATP, el As3+ tiene alta afinidad por los tioles y puede inhibir enzimas como la pirúvica 

deshidrogenasa (78). 

 

Cadmio. Dentro de los metales considerados como tóxicos o contaminantes se encuentran el 

mercurio, cadmio, plomo, bismuto. El cadmio fue identificado por primera vez en 1817, en su 

forma catiónica Cd(II) presenta gran analogía con Zn y Ca, se encuentra como metal puro como 

contaminante del carbonato de zinc, como óxidos, sulfuros. cadmio es considerado como un 

gran contaminante ya que menos del 5% puede ser reciclado (107). 

 

La toxicidad de cadmio, está en función a su depuración en el cuerpo humano, ingresa al cuerpo 

a través de piel, pulmón, intestino delgado en el que permanece unido a metalotionina hasta 

que la mucosa se descama y produce su eliminación a través de heces fecales (108,109). Aun 

así, parte del cadmio puede llegar a torrente sanguíneo viajando unido a albúmina, este hecho 

le permite llegar a hígado donde se liga a glutatión para finalmente eliminarse en cierto 

porcentaje por bilis, la otra parte viaja hasta el riñón en donde penetra la célula hasta alcanzar 
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el lisosoma, donde el complejo cadmio-metalotionina es separado en sus fracciones 

provocando depósito de cadmio en el citosol (110,111). La vía urinaria sigue siendo el principal 

conducto de eliminación de cadmio (112). 

El cadmio es considerado un metal genotóxico, ya que tiene la capacidad de interactuar con el 

material genético, produciendo mutaciones. Por otra parte, es un elemento que tiene como 

característica la de ser poco reactivo, debiendo su capacidad para generar daño a la 

competencia que tiene por el sitio activo de zinc, cobre, calcio o fierro, los cuales, al verse 

desplazados, se acumulan en el torrente sanguíneo donde gracias a su gran capacidad para 

participar en reacciones redox, liberan grandes cantidades de HO, H2O2, óxido nítrico, oxígeno 

singulete (114). 

 

En los estados carenciales de los elementos susceptibles a ser desplazados por cadmio el 

efecto tóxico de este elemento se potencia ya que actúa fuertemente con los grupos S-H, y OH, 

carboxilo, fosfatidil, cistenil, métalo enzimas (114). 

En el proceso de detoxificación de cadmio, juegan un papel importante algunas plantas como 

(espartina densiflora), y algunos animales como son el caracol común y la trucha (92). En el 

reino vegetal, el cadmio se une a fitoquelantes y ácidos grasos, mientras que en animales se 

une a metalotionina, glutatión, albúmina (116). Actualmente se estudian estrategias de 

detoxificación utilizando levaduras, mediante las cuales se pretende cambiar el estado de 

oxidación logrando disminuir su reactividad (117).  

 

Desde el punto de vista de medicina alopática, el uso de ácido etilendiamino tetra acético, sirve 

para eliminar metales considerados contaminantes, dentro de los que se encuentra el cadmio 

(118). Diariamente se utilizan sustancias como dimercaprol para eliminar arsénico, plomo y 

mercurio. Aspectos importantes de elementos esenciales y no esenciales de gran importancia 

en sistemas biológicos. 
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A continuación, se presenta una tabla donde se observa cuales elementos pueden tener algún 

tipo de participación en patologías diversas, con base en su mecanismo de acción, así como en 

las rutas biológicas en que participan. 

 

Tabla 2.1. Correlación clínica y elementos esenciales y no esenciales. 

Patología 

Infecciosa Metabólica Hidroelectrolítica Oncológica Autoinmune Hematológica Psiquiátrica 

Cu Cu Na Cu Au Fe Li 

Co I K M Se Cu Mg 

Au Fe Mg Ti Zn Co  

Mg Co Cl Cr Mg Mo  

Ag Cr P Fe Mn Te  

Ro V  Au Cu   

B Mn  Pt Ni   

Ge Mo  Mo Os   

Pb   Pd Al   

Sb   Cd Te   

Bi   Hf    

Se   Rd    

   Re    

   Sm    

   Ho    

   Ga    

   Si    

   Ge    

   As    

   Bi    
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   S    

   O    

  Te    

 

En la interacción de metales esenciales y metales tóxicos pueden presentarse varios 

escenarios.  

A). Disminución de la concentración del elemento deseado (1). 

B). Competencia por su receptor. 

C). Competencia por su transportador (1). 

D). Activación de receptor de membrana. 

E). Interacción con ligandos, grupos funcionales (93). 

 

Los metales que penetran hasta el núcleo celular, pueden ocasionar. 

1). Generación de radicales libres, con consiguiente daño al DNA (30). 

2). Incorporación al DNA (30). 

3). Formación de puentes entre ADN y ADN. 

4). Oxidación de bases nitrogenadas (5). 

 

En cualquiera de los casos cada uno de estos escenarios nos lleva a una condición pre 

mutagénica. Con riesgo alto de que se presenten cambios en la información genética, 

perdiéndose el carácter de fidelidad con todos los riesgos que esto conlleva, cuando hay 

exposición a metales las enzimas involucradas en la transcripción se ven afectadas al igual que 

el proceso de metilación del ADN, se introducen a la célula por endocitosis, la cual pertenece a 

las formas de transporte activo. En este tipo de transportación existen tres formas 

fundamentales: en una la endocitosis involucra partículas sólidas del medio intracelular, mismas 
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que son atraídas hacia la membrana celular la cual se invagina permitiendo que la partícula se 

aloje, para posteriormente formar una vesícula hacia el interior del medio intracelular. En el 

segundo caso, la endocitosis es mediada por receptores, en este caso partículas de mayor 

tamaño como lo son proteínas se fijan a receptores específicos que se encuentra ubicadas en 

la membrana celular, una vez que la proteína se une a su receptor inicia el proceso de 

endocitosis.  

 

Este proceso es muy importante ya que provee a la célula de nutrientes y además participa en 

el proceso de renovación de la membrana celular, en el caso de la pinocitositosis, el contenido 

de la vacuola que se genera cuando se invagina la membrana celular no es selectivo pudiendo 

de esta manera ingresar el contenido del líquido extracelular.  

 

Como tercer término tenemos la fagocitosis la cual es llevada a cabo por células especializadas 

como lo son los macrófagos, a diferencia del mecanismo de endocitosis mediada por 

receptores, la fagocitosis no provee a la célula de insumos, de allí la importancia de utilizar el 

tamaño de partícula adecuado o bien un recubrimiento que le brinde carácter de invisibilidad, 

ya que de otra forma corre el riesgo de terminar en el interior de un macrófago. 

 

2.4.3.-Nano somas 

 

La creación de nano esferas recubiertas con biomoléculas ha resultado de gran importancia 

para la medicina (183), en este caso hablaremos de liposomas, los cuales son nano somas con 

recubrimiento lipídico que confinan en su interior un contenido acuoso o bien lipídico 

aprovechando la propiedad antipática del lípido (184), que hace las veces de un vial. Para 

preparar liposomas se utilizan lípidos naturales y/o sintéticos, nanopartículas cuyos tamaños 

pueden fluctuar desde 1 hasta 100 nm factor que es de suma importancia para la transportación 

y entrega de su contenido, la parte hidrófoba de la bicapa lipídica ofrece una barrera para 
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sustancias hidrofilias que son afines a la superficie interna y externa de la membrana(186). Ya 

que los fosfolípidos al ponerse en contacto con sistemas acuosos, las fuerzas hidrófobas 

orientan la parte apolar del lípido hacia el centro de la bicapa mientras que la parte polar hace 

contacto con el medio externo. Ambas capas mantienen su posición gracias a las fuerzas de 

van der Waals, finalmente la estabilidad de la bicapa lipídica se debe a enlaces puente de 

hidrógeno e interacciones entre la parte polar del fosfolípido y el agua circundante (181).  

Una característica importante de los liposomas es que pueden contar con una o varias capas, 

lo cual les brinda la propiedad de liberar en mayor o menor tiempo su contenido, entre mayor 

sea el número de capas mayor será el tiempo que se requiera para liberar el contenido. Además, 

el hecho de que los fosfolípidos queden confinados al interior de un liposoma multilamelar 

impide su transferencia hacia lipoproteínas, en algunas ocasiones se utilizan poli etilenglicol y 

carbohidratos para evitar que la nano estructura sea absorbida por el sistema retículo 

endotelial(187). 

 

Estructura del liposoma 

La capa lipídica normalmente suele ser impermeable a sustancias hidrófilas, como lo son los 

agentes anticancerígenos y altamente permeables a sustancias hidrófobas como lo es el 

paclitaxel. El coeficiente de partición aceite /agua determina el sitio que ocupará el fármaco. 

Mientras que el tamaño del liposoma determinará con mucho el destino del mismo, como se 

comentó en párrafos anteriores, en tejidos enfermos las condiciones de permeabilidad se 

encuentran modificadas, como sucede en pacientes oncológicos en los que los tumores 

presentan angiogénesis muy rápida con endotelio discontinuo de hasta 500 nm (185,186). Esta 

característica permite el paso de moléculas de gran tamaño al espacio intersticial y 

condicionando el ingreso al interior de la célula por proceso de fagocitosis, en cualquiera de los 
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casos el tamaño ideal recomendable para la entrega de fármacos es de 50 a 100 nm (187). Es 

importante el mecanismo de ingreso del liposoma al interior de la célula, el mecanismo de 

fagocitosis es utilizado cuando el tamaño de la partícula alcanza igual o mayor de 150nm 

(51,184), mientras que mecanismos de ingreso como lo son la endocitosis en la que intervienen 

receptores  se da en partículas de tamaño menor a los 150nm y preferentemente en el rango 

ideal de 50 a 100 nm ya antes mencionado, otro factor muy importante a considerar en la 

entrega de fármaco en la que intervienen liposomas es la carga de superficie ya que esta puede 

ser positiva, negativa o neutra. En el caso de los liposomas con carga neutra, su estabilidad 

física estará muy comprometida, por tal motivo descargarán su contenido en el medio extra 

celular. Los liposomas con carga positiva protegen enormemente su integridad física ya que 

aumentan las fuerzas de repulsión en el sistema en que se encuentran, los liposomas con carga 

negativa son menos activos que los de carga neutra y positiva (200). 

 

Para preparar un liposoma deben ser tomadas en consideración algunas variables. 

 Características fisicoquímicas de los componentes del liposoma incluyendo su contenido 

(186). 

 Toxicidad del contenido (159). 

 Tamaño y vida media  

 Costo  

 Reproducibilidad procesamiento post formación (190). 

 

Procesos a que puede ser sometido el liposoma posterior a su formación; 

 Sonicación (irradiación ultrasónica) (192). 

 Extrusión (paso a través de membrana) (194). 

 Homogenización de alta presión (paso a través de una válvula). 

 Centrifugado. (190) 

 Calentamiento. 

 Secado por pulverización. 
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 Secado por congelación. 

 Supercrítico de fase inversa evaporación (191) 

 Inyección de etanol-modificado. 

 Micro fluidos. -permite el control estricto del proceso de hidratación de lípidos (195). 

 

Sistemas continuos de flujo de micro fluidos. - esta metodología promete producción continua y 

homogénea a nano escala (172). 

 

Valoración de liposomas.- algunas características importantes de valorar en un liposoma suelen 

ser tamaño, forma, lamelaridad., el tamaño del liposoma es evaluado a través de microscopia 

electrónica, la valoración de lamelaridad se realiza a través de tinción negativa y freeze 

fracturing para microscopia electrónica de transmisión (TEM), resonancia magnética, mientras 

que el tamaño del liposoma es evaluado a través de dispersión dinámica de luz (DLS), 

cromatografía de exclusión de la luz dispersa (ya que los liposomas en suspensión, 

experimentan movimiento browniano aleatorio) (170).  

Los liposomas como viales de transportación ofrecen las siguientes ventajas. 

 Reducen toxicidad por efecto de distribución temporal y espacial 

 Funcionan como vehículo de transportación de fármaco (162). 

 Biocompativilidad y biodegradabilidad 

 Capacidad de transportación de fármacos hidrófilos e hidrófobos. 

 La bicapa protege al fármaco de la degradación enzimática e inmunológica (184). 

 Menor exposición al tejido sano (112). 

 Aumenta la concentración en tejido diana. 

 Disminuye el efecto colateral. 

 

La entrega de fármaco dependerá de: 

 La capa lipídica (179). 
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 Tamaño de la molécula. (167). 

 Coeficiente de partición aceite /agua.  

 Densidad de carga de la superficie del liposoma (potencial Z) (129). 

 

 

2.4.4.-Potencial Z 

 

 

 

 

Es el potencial que se genera entre la capa de stern y la capa difusa, su importancia 

radica en que es una manera indirecta de conocer el comportamiento de la carga de 

superficie y su potencial (203). Ya que estos no pueden medirse, el potencial Z es una 

forma efectiva de monitorear los fenómenos resultantes de las variaciones que puedan 

presentarse en las fuerzas de atracción y repulsión entre las partículas, cuyo balance 

fue ampliamente explicado en la teoría de DLVD, dejando ver el verdadero valor de la 

correlación entre la sumatoria de fuerzas de atracción de van der Waals. La curva de 

repulsión electrostática. dando lugar a la llamada curva combinada que representa a la 

energía neta de interacción, que en el gráfico los puntos hacia arriba representan 

predominio de fuerzas de repulsión (estabilidad del sistema). 
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Los puntos hacia abajo por el contrario estarían representando predominio de las 

fuerzas de atracción lo cual orientaría el sistema hacia la aglutinación (Figura 2.1). Para 

fines de tratamiento médico estos conceptos son de suma importancia, ya que nos 

permiten mayor eficiencia en los sistemas de transportación de medicamentos y 

nutrientes. 

 

 

 

Figura 2.1. Energía neta de interacción. 

 

En conclusión, la medición del potencial Z, provee de información precisa acerca del estado 

electrónico de la superficie de la nanopartícula (193), valores de ±30 mV son considerados 

anormales y se deduce que estamos ante un sistema sumamente inestable propenso a la 

aglutinación, mientras que valores de potencial Z que se encuentran mayor a 30mV y menores 

a 30 mV indican condición estable ya que las fuerzas repulsivas son predominantes. (Figura 

2.2) 
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Figura 2.2. Correlación potencial Z y PH. 

En la actualidad el campo de la medicina se ha visto sumamente beneficiado con el uso de nano 

esferas logrando resultados mejores en las terapéuticas a través de las cuales se aplican, para 

lograr estos efectos los nano somas son sometidos a estándares rigurosos de calidad, utilizando 

métodos y técnicas de alta precisión para validad y caracterizar los parámetros que se 

reconocen importantes para lograr el fin para el cual fueron diseñados.  

 

Técnicas de caracterización: 

1. Difracción de rayos x.-esta técnica es utilizada para valorar tamaño de cristal, 

grado de cristalinidad y orientación, composición química del cristal (161). 

2. Dispersión de rayos x Angulo pequeño. -esta técnica es utilizada para valorar el 

tamaño de partícula, forma, distribución espacial, interacciones entre partículas, 

distancias inter atómicas. (186). 

3. Dispersión dinámica de luz. -es de gran utilidad para valorar tamaño de partícula, 

distribución de tamaño, potencial z (densidad de carga de superficie (193). 

4. Microscopia de luz polarizada. -técnica útil vara valorar anisotropía (182). 

5. Microscopia electrónica. -valora tamaño de partícula, tamaño de distribución, 

estructura y forma de partícula, estabilidad, identifica la composición elemental 

(188). 
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6. Microscopia electrónica de transmisión. - valora tamaño de partícula, tamaño de 

distribución, estructura y forma, estabilidad (13,6,3). 

7. Poro simetría. - valora tamaño de poro, área de superficie, volumen de poro (160).  
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Capítulo 3 

Experimentación 

 

3.1. Introducción 

La presente investigación está orientada a generar nuevos conocimientos necesarios, para 

sintetizar, validar y caracterizar nanopartículas de elementos esenciales para el cuerpo humano, 

como lo son: F, Na, Mg, P, S, Cl, K, Ca, Mn, Fe, Co, Cu, Zn, Se, Mo, I, Si, V, Cr, Ni, Br y Sn, 

con la finalidad de utilizarlas en terapia simultánea a quimioterapicos, cirugía, fitoquímica, 

herbolaria y fuentes de energía externa. Por razones de extensión del estudio se presentarán 

para la defensa de esta tesis doctoral y a manera de solución al problema de investigación 

planteado el desarrollo y comportamiento de al menos 10 nanopartículas metálicas y sus 

variantes funcionalizadas. 

 

3.2. Materiales y métodos  

 

Con la finalidad de obtener nanopartículas de elementos metálicos, y no metálicos, se tomaron 

en consideración fundamentalmente diseños de síntesis química y electroquímica y sus 

combinaciones, en los casos en que la obtención de la nanopartículas lo requiriese. Debido a 

la naturaleza energética de la terapéutica se dio preferencia al método electroquímico, tomando 

en consideración las ventajas que ofrece la metodología como son las siguientes, no se generan 

metabolitos tóxicos, se utiliza agua bidestilada, sales y reactivos de grado farmacológico y 

electrodos del metal de muy alta pureza química. De esta manera, todos y cada uno de los 

insumos están presentes en una o varias vías metabólicas. Por otra parte, para estabilizar las 

soluciones coloidales fueron utilizados componentes que son reconocidos por los sistemas de 

defensa corporal como propios para evitar reacciones de anafilaxia, garantizar la transportación 

y entrega del elemento en función. 

 



45 
 
 
 
 

3.3. Método de obtención de nanopartículas. 

Para la obtención de partículas por método electroquímico se utilizaron dos electrodos de el 

mismo elemento de alta pureza y reactivos de grado farmacológico. Durante el proceso ambos 

electrodos permanecen fijos a una placa de acrílico que cuenta con múltiples perforaciones a 

través de las cuales se fijan los electrodos. La longitud de electrodo inmerso y su diámetro 

definirán la superficie para la reacción electroquímica de síntesis. La fuente de poder de 

corriente directa tiene una capacidad de 200 V y una corriente máxima de 5 A y está 

acondicionada con un programador de barrido variable con control de tiempo de 1 a 999 

minutos. El sistema potenciostático se complementa con un sistema de calentamiento 

controlado que cuenta además con agitación magnética y en algunos casos sistemas de reflujo 

con refrigerante. En todos los casos uno de los electrodos fungió como cátodo y el otro como 

ánodo, y la solución de electrolito fue preparada con agua destilada o bidestilada y agentes 

surfactantes y reductores sintéticos y naturales.  

La preparación de algunas nanopartículas requirió realizar variaciones en la metodología 

descrita, tal es el caso de selenio con el cual contábamos en forma de polvo, de tal forma que 

fue necesario confeccionar una funda con malla de nylon número dos, introducir electrodos de 

grafito grado electroquímico en cada una de ellas, rellenar la funda con el polvo de selenio y por 

ultimo fijar la funda al electrodo de grafito mediante un hilo de nylon, con el cual se realizó un 

súrgete circular en torno al perímetro de la abertura . Que al jalar cada uno de sus extremos en 

direcciones opuesta genera un cierre concéntrico y muy resistente. 

 

3.4. Experimentación. 

Las formulaciones desarrolladas para la fabricación de soluciones acuosas de nanopartículas 

de elementos esenciales y no esenciales de importancia en medicina. A continuación, se 

describirán los detalles de los distintos experimentos y elementos coloidales, mediante el 

método electroquímico. 
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Metodología de preparación de nanopartículas de elementos esenciales y no esenciales 

con significancia clínica  

 

3.4.1.-Método electroquímico de preparación de nanopartículas de oro en solución 

acuosa. 

En una solución acuosa de cloruro de sodio y un agente reductor orgánico. En algunas 

ocasiones se puede utilizar citrato de sodio, ácido ascórbico, fructuosa, entre otros, en relación 

molar 3:1 NaCl/Citrato, para estabilizar el coloide se puede agregar dextrosa/fructuosa 0.5ml 

por cada litro de solución acuosa, se debe utilizar electrodos de oro 0.999, y diferencia de 

potencial en rango 35-175 V, utilizando el dispositivo anteriormente descrito. Es recomendable 

mantener una temperatura de 80 °C o mayor y agitación constante durante todo el tiempo de 

síntesis. 

Para un litro de solución se agregan 165 mg de NaCl, y 250 mg de citrato de sodio, al iniciar la 

formación del coloide de oro, la solución se tornará de color desde rojo a púrpura dependiendo 

del tamaño de nanopartícula, las concentraciones alcanzadas fluctúan entre 5 y 20 ppm, con 

un pH 7 aproximadamente. 

 

3.4.2.-Método de obtención de Arsénico coloidal. 

Cuando se trata de elaborar la solución coloidal de Arsénico es necesario utilizar un aparato de 

reflujo para lograr la solución deseada. Posteriormente enfriar la solución estando está bajo 

agitación constante, finalmente se somete a electrólisis utilizando electrodos de platino durante 

un periodo de 30 minutos, este hecho deja ver que en la elaboración de una solución no basta 

con la obtención de la misma y por ello en ocasiones el proceso termina sometiendo la solución 

electrólisis en celda electroquímica. 

En todos los casos la solución fue filtrada a flujo de media velocidad antes de ser envasada en 

recipientes de vidrio previamente enjuagados hasta conductividad cero. 

3.4.3.-Preparación de plata coloidal de alta pureza. 
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Se utiliza un par de electrodos de alta pureza, Ag 0.999, Ag 0.997, Ag 0.99, en donde un 

electrodo funge como cátodo y el otro como ánodo, se fijan intervalos de tiempo de 0.5 a 5 

minutos para polarizar la celda, utilizando el dispositivo electrónico antes mencionado. La 

solución electrolítica se prepara con agua destilada o bidestilada y sales de nitrato borohidruro 

de sodio, la temperatura de trabajo se fija en 50 °C, el potencial aplicado por medio de las 

fuentes de poder de corriente directa fluctúa entre 25-30 V. 

Es recomendable, mantener en todo momento, la solución en la celda electroquímica bajo 

agitación magnética, después de 30 minutos, la solución presentara un cambio de coloración, 

el cual se incrementará durante el resto del tiempo que dure el proceso, de color amarillo paja 

a café, el color guarda relación con tamaño de partícula, la presencia de plata sólida, no es un 

buen indicador y nos obliga detener el proceso. 

Posteriormente, la solución debe ser filtrada, y puede ser estabilizada con peróxido de 

hidrógeno, la solución final de plata coloidal debe guardarse en recipientes de plástico o vidrio, 

que protejan de la exposición a la luz.  

Se pueden alcanzar concentraciones de 3 a 20 ppm, o mayores en función al tiempo. Con un 

potencial de óxido reducción, ORP de 485 mV, y pH de 6.8, el área del electrodo juega un papel 

importante y debe ser acorde al volumen de solución que se desea utilizar. El tiempo que dura 

el proceso de obtención es de aproximadamente de 15 a 30 minutos, en ocasiones puede llegar 

a una hora dependiendo del potencial, con el que se pretende trabajar, cuando se utilizan 

potenciales altos el pH puede llegar a 9. Durante este proceso se puede utilizar, citrato de sodio, 

ácido ascórbico, dando como resultado, nanopartículas de plata funcionalizadas, a una 

concentración, que alcanza 8 ppm y un pH de 6, ORP de 112mv. 

 

3.4.4. Preparación de soluciones acuosas de plomo coloidal 

Las soluciones acuosas de plomo coloidal puedan ser preparadas de manera electroquímica 

utilizando electrodos de plomo de alta pureza y un sistema de fuente de poder que permita 

polarizar los electrodos (ánodo -cátodo- ánodo -cátodo) cada 4 minutos (puede variar el 

intervalo). 
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El electrolito se prepara agregando a 1 l de agua bidestilada y cloruro de potasio (KCl) en el 

rango de 100 a 750 mg, se espera lograr un coloide de aproximadamente 5 ppm de plomo por 

cada 100 mg de la sal. El potencial a aplicar puede variar en el rango de 15 a 45 V donde se 

pueden alcanzar corrientes de hasta 1A.  El pH final es de 6.8 a 7.3 y la temperatura de 

preparación debe mantenerse cercana a los 100 °C. También se puede preparar el coloide de 

plomo en agua agregando citrato de sodio (100 mg) y 100 mg de KCl en un mismo rango de 

potencial y 100 °C bajo agitación magnética. El pH se incrementará hasta 8.7 y la concentración 

a 30 ppm con un ORP = -62.1 mV. 

 

3.4.5.-Método para obtención de nanopartículas de selenio 

El selenio coloidal puede ser obtenido en una solución acuosa, utilizando dos electrodos de 

selenio puro, los cuales fueron preparados con polvo de este elemento construido en soportes 

rígidos y porosos de polietileno con un alma para contacto eléctrico de grafito de grado 

electrolítico y enfundado en una malla de nylon. La reacción se lleva a cabo aplicando una 

diferencia de potencial de 75 V entre los dos electrodos inmersos en una solución acuosa de 

225 a 950 mg/l de citrato de sodio y 150-300 mg/l de cloruro de sodio a una temperatura mayor 

a 75°C la solución tiende a un color rojo escarlata en un tiempo menor a 30 minutos, para 

estabilizar el coloide se puede agregar uno 0.2 ml de la solución de fructuosa. 

La concentración obtenida está en el rango de 30 ppm de selenio, y pH de 6.8. También puede 

ser preparado en agua a una temperatura mayor a 100°C, con fructuosa obteniendo hasta 20 

ppm de concentración. (nota: todas las reacciones son realizadas bajo agitación magnética y 

filtradas antes de envasar). 

 

3.4.6.-Método electroquímico para la obtención de nanopartículas de Cadmio 

El cadmio coloidal se prepara electroquímicamente utilizando dos electrodos de Cd de alta 

pureza en un rango de temperatura de 70 a 100 °C, agregando de 50 a 100mg de NaCl y 0.2 

ml de solución de fructuosa al 70% y con agitación magnética a un voltaje no mayor a 95 V. 
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3.4.7.-Método de obtención de nanopartículas de Manganeso 

Las soluciones de manganeso coloidal se pueden obtener a partir de una solución acuosa de 1 

g de cloruro de manganeso (MnCl2) y 1.35 g de citrato de sodio, utilizando dos electrodos de 

platino y calentando bajo agitación magnética con un rango de 75-100 °C, y una diferencia de 

potencial de 25 V por un periodo de 20 minutos. El pH es de aproximadamente 8. La solución 

puede ser estabilizada con 0.2 ml de solución acuosa de fructuosa al 70%. La solución tiene un 

color rosado y 700 ppm. El pH es cercano a 8 y el ORP de -6.7 mV. Se pueden también utilizar 

electrodos de manganeso de 99.9 % de pureza en una solución 100 a 300 de NaCl, 300 mg de 

citrato de sodio y 300 mg de ácido ascórbico aplicando una diferencia de potencial mayor a 90 

V calentando la solucion100 °C y 0.4 ml de solución de fructuosa al 70%, al cabo de 2 horas se 

obtiene una solución después de filtrado con pH de 8.5 y ORP de 198.1 mV y 387 ppm de 

concentración.  

 

3.4.8.-Complejo Ademetionina Manganeso método de preparación 

El complejo de manganeso con Ademetionina (500 mg), se prepara a partir del manganeso 

coloidal con una solución de 300 mg de NaCl, 300 mg de citrato de sodio y 390 mg de ácido 

ascórbico. El potencial fluctúa en el rango de 80 a 95 V a 100°C y se aplica durante 50 minutos 

de reacción. La solución final tiene pH de 7.7, ORP de 259 mV y 558 ppm de concentración. 

 

 

3.4.9.-Método de preparación de nanopartículas de Zinc 

La solución de zinc coloidal puede ser preparada electroquímicamente utilizando electrodos de 

zinc de alta pureza en una solución acuosa de cloruro de sodio. 

Dada la alta reactividad del zinc, se requiere tener cuidado con el potencial aplicado. El rango 

a utilizar es 5 a 30 V y es función del tiempo de electrólisis y de la concentración de NaCl. Se 

pueden utilizar de 40-60 ppm de NaCl y temperatura de 60 a 100°C, bajo agitación magnética. 
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Debe evitarse el consumo excesivo de los electrodos que son durante el proceso de polarización 

electroquímicamente. Esto es fácil de observar toda vez que la presencia de partículas sólidas 

insolubles se hace patente en el reactor. 

 

3.4.10.-Complejo Zinc-Ademetionina 

Se prepara una solución acuosa con agua destilada de 120 mg de ácido ascórbico y 55 mg 

NaCl como también se disuelven dos capsulas de sal (1,4 butil sulfato de Ademetionina ) en 

agua destilada y se agregan a la solución de electrolito mediante un embudo con papel filtro a 

fin de retirar todos los insolubles inorgánicos (falsos) que son utilizados como excipientes en las 

pastillas de esta manera se están agregando 1 g de compuesto de Ademetionina, se introducen 

los electrodos de zinc de alta pureza y se deja que la solución alcance una temperatura de 

100°C, para luego aplicar un voltaje de 10 V durante 20 minutos, se permite al reactor enfriarse 

a temperatura ambiente para después filtrar, medir 𝑝𝐻, 𝑂𝑅𝑃 y conductividad. Los valores típicos 

que se obtienen son a manera de ejemplo los siguientes: 

ORP = 196.8 mV, pH de 4.3 y 593 ppm. 

Nota: para estabilizar se puede agregar 0.5 ml de jarabe de fructuosa. 

 

3.4.11.-Método de preparación del complejo Zn-mesalazina. Complejo de Zn-salofalk 

(mesalazina) 

Las partículas de zinc se preparan a una temperatura de 95 °C en un electrolito de agua 

bidestilada que contiene 100 mg de citrato de sodio y 55 mg de NaCl. Se introducen los 

electrodos de zinc y se aplica un potencial de 10 a 15 V después de 6 minutos de reacción se 

agregan 500mg de mesalazina en pastilla que fue previamente disuelta en agua caliente y 

filtrada para eliminar los compuestos insolubles del excipiente. Esto genera un incremento de 

la corriente en aproximadamente 60 mA, después de 20 minutos en total separa la reacción se 

deja enfriar bajo agitación magnética, para luego filtrar y envasar. Se obtiene un ORP = 125 

mV, pH de 7.82 y 175 ppm de concentración. 
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3.4.12. Método de preparación del complejo Zn-ácido ursodesoxicólico 

El complejo de ácido ursodesoxicólico-zinc, se prepara a partir de zinc coloidal al cual se 

agregan 2 tabletas del ácido ursodesoxicólico previamente disueltos y filtrados para una 

concentración de 500 ppm de ursodesoxicólico. Después de 10 minutos se separó la reacción 

dejo reposar la solución bajo agitación magnética por una noche. Luego se filtró se realizaron 

mediciones con los siguientes resultados: ORP = 252 mV, pH de 7.56 y 120 ppm. 

 

3.4.13. Método de preparación de Magnesio coloidal 

Para preparar un coloide de magnesio se utiliza una celda electroquímica que consiste de dos 

electrodos de Mg puro y una solución acuosa preparada con agua destilada o bidestilada a la 

que se han agregado 100 mg de NaCl, y 200 mg de citrato de sodio. Se calienta la solución en 

un rango de 70-100°c y se aplica un potencial de 10 a 15 v c0 bajo agitación magnética. El 

coloide se puede estabilizar con unos 0.2 ml de solución de fructuosa. El tiempo para la 

obtención de productos es de unos 20 minutos La solución final es filtrada y tiene las siguientes 

características: ORP = 230 mV, pH de 10.5 y 230 ppm. 

Después de 15 minutos se torna color rojo y se sigue intensificando el color. El tiempo final fue 

de 25 minutos a una temperatura de 100°C. 

 

3.4.14. Solución de cobalto coloidal 

La solución acuosa de cobalto coloidal se puede preparar utilizando dos electrodos de Co de 

alta pureza y un electrolito en agua destilada que contenga 300 mg de citrato de sodio y 100 

mg de cloruro de sodio y un potencial de 90 V. 

La solución debe mantenerse a 100°C y las partículas coloidales pueden ser estabilizadas 

agregando 0.2 ml de una solución de fructuosa – ácido ascórbico (70%). Siempre debe 

mantenerse agitación magnética. La solución final después de filtrada es color verde olivo y 

tiene un pH de 10.5 y 295 ppm. 
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3.4.15. Molibdeno coloidal 

Las soluciones acuosas de molibdeno coloidal pueden ser preparadas electroquímicamente 

utilizando dos electrodos de molibdeno de alta pureza, y aplicando, y aplicando un potencial de 

90 V, es una solución de electrolito que contiene 250 mg de citrato de sodio y 100 mg de NaCl 

disueltos en agua destilada.  La solución es llevada a 100°C bajo agitación magnética. La 

solución final se filtra y tiene un color morado, con pH de 4.5 y 280 ppm, para estabilizar las 

partículas se agregan 0.2 ml de solución de fructuosa. 

 

3.4.16. Solución coloidal de Paladio. 

Las soluciones de paladio coloidal en agua se pueden preparar en soluciones de electrolito 

compuestos de la siguiente manera: 

Se agrega citrato de sodio; 125 mg en un volumen de 500 a 600 ml de agua bidestilada y 0.2 

ml de solución acuosa fructuosa/dextrosa, y un rango de temperatura de 80 a 100°C. Los 

electrodos de paladio de alta pureza se someten a un potencial en el rango de 25 a 175 mV. El 

tiempo estimado de reacción es de 1 hora. 

 

3.4.17. Solución coloidal de Platino.  

Las soluciones de platino preparas electroquímicamente requieren del uso de electrodos de alta 

pureza de este metal. A diferencia de soluciones de platino formadas por arcos eléctricos, en el 

método electroquímico debemos contar con una buena extensión de superficie de platino y un 

voltaje alto, se prepara agregando 200 mg de NaCl, a un litro a de agua bidestilada. La solución 

se calienta a una temperatura mayor a 100°C y se aplica un voltaje en el rango de 90 a180 V, 

para estabilizar el coloide se agregan surfactantes que pueden ser catiónicos o no iónicos. La 

solución tiende a un color ligero café metálico después de 1 hora de reacción y la concentración 

varia de 3 a 10 ppm. También se pueden utilizar un electrodo de Pt y uno de grafito en cuyo 
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caso obtendremos una solución coloidal Pt-C. Con concentraciones de 5-10 ppm y pH de 6. En 

todos los casos será necesaria La utilización de agitación magnética. 

Se pueden obtener soluciones coloidales de Pt más concentradas y estables si se agrega a la 

solución de electrolito 200 mg de NaCl, 500 mg de ácido ascórbico y 300 mg de citrato de sodio. 

El potencial aplicado deberá ser mayor a V acción se pueden agregar unas gotas de solución 

jarabe de fructuosa y después de 1 hora se tiene una solución de color amarillo intenso. 

 

3.4.18. Solución coloidal de Hierro. 

La solución de hierro coloidal se prepara electroquímicamente utilizando dos electrodos de 

hierro de alta pureza y aplicando un potencial de 90 V en agua bidestilada a 100°C bajo 

agitación magnética. Se estabiliza la solución agregando fructuosa (0.2ml). Las soluciones 

acuosas de Níquel coloidal se pueden preparar utilizando dos electrodos con potencial 

polarizable a tiempo establecido, inmersos en una solución acuosa de 250 mg de citrato de 

sodio y temperatura >mayor a 95°C. 

 

Es importante que la distancia entre los electrodos sea pequeña ya que este favorece el 

proceso. La solución final después de ser filtrada tiene un pH de 6.5 y 100 ppm. El potencial 

debe ser mayor a 90 V. Esta reacción puede ser favorecida con la adicción de 50-100 mg de 

cloruro de sodio. Las partículas coloidales se pueden estabilizar utilizando soluciones de 

surfactantes.  

 

3.4.19. Solución coloidal de Litio  

 

Las soluciones coloidales de litio se preparan con un carbonato de litio y ácido cítrico en agua 

en relaciones 3:1 
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Citrato de sodio M.W. 258.03 g/mol 

Ácido cítrico M.W. 192.13 g/mol 

Carbonato de litio M.W. 73.84 g/mol 

2 𝐶6 𝐻8 𝑂7 +3𝐿𝑖2 𝐶𝑂3             2𝐶6 𝐻5 𝐿𝑖3 𝑂7+ 2𝐻2O+ 3 𝐶𝑂2 

 

Se utilizan electrodos de platino inmersos en una solución de 300 mg ácido cítrico y 173 mg 

Li2CO3 en 1 L de H2O destilada y se calienta a 100°C a un potencial de polarización de 30V. 

El pH de 7 y 260 ppm de concentración.  

 

3.4.17. Solución coloidal de cobre coloidal. 

El cobre coloidal en soluciones acuosas puede ser obtenido electroquímicamente, utilizando 

dos electrodos de este metal, cuidando siempre que sea de alta pureza(0.999), agua 

bidestilada, temperatura mayor a 90 grados centígrados, potencial mayor a 90v, que deben ser 

aplicados con una fuente de poder de corriente directa, con este método pueden obtenerse 

soluciones con concentraciones de 30 ppm y pH de 6.3, después de una hora de reacción, 

durante la cual el potencial es polarizado a intervalos de 1 a 4 minutos.  

OH O O 

O 

O O 

O 

Li + Li + 

Li + 

  - 
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Otro método consiste en utilizar citrato de sodio, ácido ascórbico o fructuosa/dextrosa y activar 

el electrodo con cloruro de sodio o potasio hasta 150 mg por litro y un potencial en el rango de 

50 a 100 V, pH de 8 a 9.5 y ORP de 199 mV. 
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Capítulo 4. 

 

Análisis de Resultados 
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4.1. Resultados de espectroscopia infrarroja con transformadas de Fourier (FTIR) 

Se realizaron análisis de espectroscopia infrarroja con transformadas de Fourier (FTIR) 

utilizando un espectrómetro Frontier de Perkin Elmer equipado con Atenuador de Reflectancia 

Total (ATR).  

 

 

 

Las muestras fueron colocadas directamente sobre el dispositivo de selenuro de zinc y los 

barridos fueron realizados previa calibración de las condiciones de laboratorio en el rango de 

400 a 4000 cm-1. En general los resultados muestran desplazamientos en los picos de grupos 

funcionales tipo amino (-NH) y carbonilo (-CO, -C=O, -COO-) por la coordinación de las 

nanopartículas metálicas con los distintos extractos naturales utilizados. 

Los compuestos predominantes son, Flavonoides, saponinas carotenos, alcaloides, 

terpenoides, además de otros componentes en menor proporción.  



58 
 
 
 
 

Los complejos funcionalizados fueron realizados en sistemas coloidales acuosos de 

nanopartículas metálicas con y sin recubrimiento estabilizador (caped). Así mismo, se 

prepararon mezclas con dos fases: extracto natural oleoso y solución acuosa coloidal con 

minerales nanoparticulados. En ninguno de los dos casos se utilizaron sustancias surfactantes 

para estabilizar las soluciones. En el caso partículas de las mezclas acuoso-oleosas la solución 

homogénea final se logró por efecto tenso activo de las mismas saponinas contenidas en el 

extracto natural. La homogenización fue mejor cuando se manejaron extractos producto de 

procesos de fermentación, debido probablemente a la generación de metabolitos secundarios 

o de orden superior. 

 

 

Espectro FTIR de aceite de maíz. 

 

kanfuy-ocegueda

Name

Sample 024 By Administrator Date Wednesday, December 27 2017
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Espectro FTIR de aceite de clavo de olor 

 

Espectro FTIR de aceite de Cúrcuma Longa 

 

Aceite Clavo FP17118

Name

Sample 048 By Administrator Date Friday, January 19 2018
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aceite Curcuma longa

Name

Sample 037 By Administrator Date Friday, January 12 2018
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Espectro FTIR de aceite de Azafrán 

 

 

Espectro FTIR de Extracto Acuoso de Chía Cimarrona 

 

azafran Conrado

Name

Sample 038 By Administrator Date Monday, January 15 2018
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CHIA COMERCIAL_1
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Espectro FTIR de Extracto obtenido con ciclohexano de Chía Cimarrona 

 

Espectro FTIR de Extracto etanólico de Chía Cimarrona 

 

 

OLEO CHIA CIMARRONA HEXANO

Name

Sample 033 By Administrator Date Friday, February 23 2018

Description
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cm-1

%
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1 7 4 3 . 8 7 c m - 1

2923.58cm-1

1159.54cm-1

2854.18cm-1

721.60cm-1

EXTRACTO FLOR CHIA CIMARRONA ETOH

Name

Sample 035 By Administrator Date Friday, February 23 2018

Description

4000 4003500 3000 2500 2000 1500 1000 500
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cm-1

%
T

1043.65cm-1

2926.20cm-1

1690.31cm-1
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Espectro FTIR de Extracto Acuoso de Moronel 

 

 

Complejo de nanopartículas de manganeso con Quitosán 

 

extracto acuoso moronel

Name

Sample 074 By Administrator Date Thursday, September 13 2018

Description

4000 4003500 3000 2500 2000 1500 1000 500
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cm-1

%
T

1546.68cm-1

1407.10cm-1

1595.34cm-1

710.34cm-1

1068.65cm-1

3293.69cm-1

Date: 12/12/2013
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cm-1

%T 

Mn-Chitosan-Ascorbico
Ac. Lactico-acetico-citrico-NaCl

3256.25

2979.87

2157.01

2028.25

1726.49

1409.04

1118.55

1084.13

1042.08

927.26

854.62
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Complejo de nanopartículas de zinc con Quitosán 

 

 

Estructuras de Quitosán y ácido ascórbico 

Date: 12/12/2013
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10.7

15

20

25

30

35

40

45

50

55

60

65

70

75

80

85

90

95

101.1
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%T 

Zinc Chitosan Ascorbico
CitNa-Asc-Ac. Lactico y acetico

3211.18

2980.22

2158.24

2028.21

2015.25

1728.47

1407.90

1120.83

1039.52

927.20

854.56
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Espectro FTIR de una película de Quitosán-ácido ascórbico-citrato 

 

Date: 25/07/2016
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CHITOSAN-ASC-CIT-HCL

3222.61

2159.20

2023.52

1718.25

1513.66

1387.88

1210.57

1144.70

1076.40

930.91 761.74

Date: 25/07/2016
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CHITOSAN-ASC-CIT-HCL-AG
COMPLEJO DE PLATA

3221.80

2159.53

2010.47

1716.75

1387.60

1210.97

1075.67
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Espectro FTIR de una película de Quitosán-ácido ascórbico-citrato formando complejo con 

nanopartículas de Plata 

 

 

Espectros FTIR de comparativo de una película de Quitosán-ácido ascórbico-citrato y su 

complejo con nanopartículas de Plata. Se observa el desplazamiento de grupos amino por la 

interacción con la plata metálica nanoparticulada.  

 

 

 

 

 

 

 

Date: 25/07/2016
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CHITOSAN-ASC-CIT-HCL-AG
COMPLEJO DE PLATA (ROJO)

3221.80

2159.53

2010.47

1716.75

1387.60

1210.97

1075.67

3222.61

2159.20

2023.52

1718.25

1513.66

1387.88

1210.57

1144.70

1076.40

930.91

761.74



66 
 
 
 
 

 

 

4.2. Espectroscopia UV-Visible 

El comportamiento de resonancia de plasmón de las nanopartículas fue analizado por medio de 

espectroscopia ultravioleta visible utilizando un espectrómetro Shimadzu UV-2600 en un rango 

de 200 a 1400 nm. Todas las soluciones fueron analizadas en solución acuosa. Las 

absorbancias de los picos de plasmón más representativos de las distintas nanopartículas 

sintetizadas fueron obtenidos en soluciones acuosas estabilizadas con sustancias orgánicas 

solubles en agua o en forma de complejos como las que se funcionalizaron con Quitosán. 
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Espectrómetro Shimadzu UV-2600 

 

 

Espectro UV de Quitosán 
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Espectro UV de Quitosán Plata (resonancia de plasmón para plata a 434 nm, curva en rojo) 

 

 

(a) 
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Espectros de UV-VIS para nanopartículas de Plata no funcionalizadas (a) y (b) Plata 

estabilizada 

 

 

 

Espectros de UV-VIS para nanopartículas de plata y Plata-cobre estabilizados en una misma 

solución  
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Espectros de UV-VIS para nanopartículas de Oro estabilizadas 
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Espectros de UV-VIS para nanopartículas de cobre estabilizadas 

 

 

Espectros de UV-VIS para una mezcla de nanopartículas de Plata-Zinc-Cobre-Platino 

estabilizada 

 

Espectros de UV-VIS para nanopartículas de Zinc funcionalizadas y estabilizadas 
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Espectros de UV-VIS para nanopartículas de Plata, cobre, platino y zinc estabilizadas 

 

Espectros de UV-VIS para nanopartículas de Plomo no funcionalizadas 
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Representación esquemática de una nanopartículas de oro formando complejo con citrato de 

sodio (Caped) en una solución coloidal. 

 

4.3. Análisis de contenido elemental Por Emisión Óptica de Plasma de Microondas MP-

AES. 

Las soluciones de esta investigación, fueron preparadas convenientemente en medio acuoso y 

de esta forma también para su análisis de su contenido elemental, lo cual se hizo en todas esas 

soluciones coloidales diseñadas para este trabajo. Los análisis se hicieron utilizando un 

instrumento de plasma de microondas, que consiste de un espectrómetro de emisión atómica 

de plasma de microondas marca Agilent, Modelo MP-AES 4200. El cual es un instrumento 

diseñado para analizar el contenido elemental de soluciones que utilizan espectroscopia de 

emisión. La espectroscopia de emisión es una técnica de medición basada en la observación 
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de la intensidad de las longitudes de onda discretas de la luz que emiten los átomos cuando se 

excitan a altas temperaturas: la longitud de onda de las líneas de emisión individuales está 

asociada con un elemento en particular. 

 

Un MP‑AES 4200 tiene la capacidad para generar la excitación suficiente de los átomos para 

estimular la emisión, la que se produce dentro de un plasma de microondas que comprende 

materia parcialmente ionizada en un estado extremadamente caliente, excitado a una 

temperatura de más de 5 000 oC. Este plasma acoplado magnéticamente se inicia mediante 

una chispa eléctrica a través de un pulso corto de argón que luego se mantiene dentro de la 

antorcha de cuarzo con la introducción continua de nitrógeno en la cavidad de microondas. Este 

gas se obtuvo del aire de forma continua desde un generador de nitrógeno Agilent Modelo 4107. 

 

El plasma dentro de un aparato MP‑AES 4200 atomiza y ioniza parcialmente una corriente de 

nitrógeno gaseoso cargada con un aerosol de la solución que se está analizando. Por 

consiguiente, el espectro de luz que irradia el plasma contiene longitudes de onda que son 

emitidas por el plasma de nitrógeno y el solvente vaporizado, que produce la señal de fondo; y 

también aportes de los solutos y sólidos suspendidos que incluyen los elementos de interés. 

 

La luz del plasma es dirigida por un conjunto de espejos al compartimiento óptico del 

espectrómetro. Los componentes de precisión del mismo separan el espectro en función de la 

longitud de onda, los que, al separarse mediante una rejilla, permite la detección de líneas de 

emisión individuales contenidas dentro de un espectro discontinuo. En comparación con los 

valores obtenidos para soluciones de concentración conocida como soluciones de referencia 

estándar. La medición de la intensidad de la luz en diferentes longitudes de onda se puede 

utilizar para determinar la cantidad de un elemento en una solución de composición 

desconocida como en las muestras originales de este trabajo.  
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Los resultados obtenidos en estos análisis son: 

8/9/2017 - Muestra coloidal: Ag-NPS 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag-NPS 8.54 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

8/9/2017 Ag-NPS Ag (328.068 nm) 8.54 1064946.50 0.99958 0.039 

 

 

8/9/2017 - Muestra coloidal: SOLUC 17 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

SOLUC 17 0.05 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

8/9/2017 SOLUC 
17 

Ag (328. 068 
nm) 

0.05 3676.98 0.99958 6.52 

 

 

8/9/2017 - Muestra coloidal: SOLUC 20 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

SOLUC 17 0.07 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

8/9/2017 SOLUC 
20 

Ag (328.068 
nm) 

0.02 1177.78 0.99958 2.46 
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10/31/2017 - Muestra coloidal: Au1 

Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

Au1 1.03 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

10/31/2017 Au1 Au (267.595 nm) 1.03 9602.77 1.00000 0.34 

 

 

10/31/2017 - Muestra coloidal: Au2 

Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

Au2 10.19 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

10/31/2017 Au2 Au (267.595 nm) 10.19 94663.58 1.00000 0.77 

 

11/03/2017 - Muestra coloidal: Au-Coloidal 

Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

Au-Coloidal 113.90 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm 
Conc. 
(ppm) 

Intensida
d 

Coeficiente 
de 

correlación 

%R
SD 

11/03/20
17 

Au-
Coloidal 

Au (267.595 
nm) 

113.9
0 

2249027 1.00000 0.67 

 

 

11/03/2017 - Muestra coloidal: Pd-Coloidal 

Elemento: Oro (Au) 
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Nombre de la Solución Pd (340.458) nm) 

Pd-Coloidal 28.41 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm 
Conc. 
(ppm) 

Intensida
d 

Coeficiente 
de 

correlación 

%R
SD 

11/03/20
17 

Pd-
Coloidal 

Pd (340.458 
nm) 

28.41 1470158.
6 

1.00000 0.14 

 

 

11/22/2017 - Muestra coloidal: Au-Cu 

Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

Au-Cu 19.33 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm 
Conc. 
(ppm) 

Intensida
d 

Coeficiente 
de 

correlación 

%R
SD 

11/22/20
17 

Au-Cu Au (267.595 
nm) 

19.33 179.47 1.00000 6.10 

11/22/2017 - Muestra coloidal: Au-Cu 

Elemento: Cobre (Cu) 

Nombre de la Solución Cu (324.754 nm) 

Au-Cu 139.44 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm 
Conc. 
(ppm) 

Intensida
d 

Coeficiente 
de 

correlación 

%R
SD 

11/22/20
17 

Au-Cu Cu 
(324.754nm) 

139.4
4 

34975.49 1.00000 1.36 

 

 

01/04/2018 - Muestra coloidal: 1-4-2018 

Elemento: Selenio (Se) 

Nombre de la Solución Se (196.026 nm) 

1-4-2018 28.13 (ppm) 
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Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

01/04/2018 1-4-
2018 

Se (196.026 
nm) 

28.13 139.75 0.99996 15.63 

 

 

04/26/2018 - Muestra coloidal: 4-26-2018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

4-26-2018 18.27 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

4/26/2018 4-26-
2018 

Ag (328. 068 
nm) 

18.27 22774.39 0.99958 0.58 

 

 

 

04/26/2018 - Muestra coloidal: 4-26-2018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

4-26-2018 18.27 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

4/26/2018 4-26-
2018 

Ag (328. 068 
nm) 

18.27 22774.39 0.99958 0.58 

 

 

04/26/2018 - Muestra coloidal: 4-26-2018 

Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

4-26-2018 20.62 (ppm) 
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Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

4/26/2018 4-26-
2018 

Au (267.595 
nm) 

20.62 22774.39 1.00000 2.71 

 

 

04/26/2018 - Muestra coloidal: 4-26-2018 

Elemento: Cobre (Cu) 

Nombre de la Solución Cu (324.754 nm) 

4-26-2018 13.68 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

4/26/2018 4-26-
2018 

Cu (324.754 
nm) 

13.68 34316.83 1.00000 2.56 

 

 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Calcio (Ca) 

Nombre de la Solución Ca (445.478 nm) 

MoroAgua 31.76 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de 
correlación  

%RSD 

09/14/2018 MoroAgua Ca (445.478 
nm) 

31.76 811.75 1.00000 0.53 

 

 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Cobre (Cu) 

Nombre de la Solución Cu (324.754 nm) 

MoroAgua 0.07 (ppm) 
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Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua Cu (324.754 
nm) 

0.07 158.05 1.00000 36.42 

 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Fierro (Fe) 

Nombre de la Solución Fe (371.993 nm) 

MoroAgua 1.29 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua Fe (371.993 
nm) 

1.29 229.37 0.99998 8.44 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Potasio (K) 

Nombre de la Solución K (766.491 nm) 

MoroAgua 63.97 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua K (766.491 
nm) 

63.97 194350.86 1.00000 0.86 

 

 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Litio (Li) 

Nombre de la Solución Li (670.784 nm) 

MoroAgua 0.03 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua Li (670.784 
nm) 

0.03 762.81 1.00000 1.17 
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09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Fósforo (P) 

Nombre de la Solución P (213.18 nm) 

MoroAgua 109.28 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua P (213.18 nm) 109.28 607.37 1.00000 1.33 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Zinc (Zn) 

Nombre de la Solución Zn (213.857 nm) 

MoroAgua 0.20 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua Zn (213.857 
nm) 

0.20 44.68 1.00000 68.13 

 

 

09/14/2018 - Muestra coloidal: MoroAgua 

Elemento: Magnesio (Mg) 

Nombre de la Solución Mg (279.553 nm) 

MoroAgua 11.3 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/14/2018 MoroAgua Mg (279.553 
nm) 

11.3 3146460.6 1.00000 0.08 

 

 

09/15/2018 - Muestra coloidal: 9-15-2018 

Elemento: Platino (Pt) 

Nombre de la Solución Pt (265.945 nm) 
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9-15-2018 69.21 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de 
correlación  

%RSD 

9/15/2018 9-15-2018 Pt (265.945 
nm) 

0.006 48.873 0.99999 69.40 

 

 

09/15/2018 - Muestra coloidal: 9-15-2018 

Elemento: Sodio (Na) 

Nombre de la Solución Na (588.995 nm) 

9-15-2018 43.84 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-15-
2018 

Na (588.995 
nm) 

43.84  661811.66 1.00000 0.87 

 

 

 

09/19/2018 - Muestra coloidal: 9-19-2018 

Elemento: Platino (Pt) 

Nombre de la Solución Pt (265.945 nm) 

9-19-2018 69.21 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de 
correlación  

%RSD 

9/19/2018 9-19-2018 Pt (265.945 
nm) 

69.21 1086.36 0.99999 0.43 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Calcio (Ca) 

Nombre de la Solución Ca (445.478 nm) 

9-20-2018 42.72 (ppm) 
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Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de 
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-2018 Ca (445.478 
nm) 

42.72 1086.36 1.00000 0.57 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Cobre (Cu) 

Nombre de la Solución Cu (324.754 nm) 

9-20-2018 0.02 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-
2018 

Cu (324.754 
nm) 

0.02 4134.83 1.00000 1.35 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Fierro (Fe) 

Nombre de la Solución Fe (371.993 nm) 

9-20-2018 2.77 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-
2018 

Fe (371.993 
nm) 

2.77 496.20 0.99994 1.59 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

 

Elemento: Potasio (K) 

Nombre de la Solución K (766.491 nm) 

9-20-2018 69.68 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-2018 K (766.491 nm) 69.68 211685.16 1.00000 1.43 
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09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Litio (Li) 

Nombre de la Solución Li (670.784 nm) 

9-20-2018 0.021 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-2018 Li (670.784 nm) 0.021 59280.90 1.00000 2.26 

 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Fósforo (P) 

Nombre de la Solución P (213.18 nm) 

9-20-2018 53.77 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-2018 P (213.18 nm) 53.77 298.82 1.00000 22.23 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Azufre (S) 

Nombre de la Solución S (181.972 nm) 

9-20-2018 3.67 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. (ppm) Intensidad Coeficiente de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-2018 S (181.972 nm) 3.67 4.13 1.00000 85.12 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Zinc (Zn) 

Nombre de la Solución Zn (213.857 nm) 

9-20-2018 0.05 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 
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9/20/2018 9-20-
2018 

Zn (213.857 
nm) 

0.05 1131.05 1.00000 2.78 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Magnesio (Mg) 

Nombre de la Solución Mg (279.553 nm) 

9-20-2018 20.3 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-
2018 

Mg (279.553 
nm) 

20.3 58598.9 1.00000 0.33 

 

09/20/2018 - Muestra coloidal: 9-20-2018 

Elemento: Sodio (Na) 

Nombre de la Solución Na (588.995 nm) 

9-20-2018 44.19 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

9/20/2018 9-20-
2018 

Na (588.995 
nm) 

44.19  667113.26 1.00000 0.09 

 

 

10/03/2018 - Muestra coloidal: 10-03-2018 

Elemento: Platino (Pt) 

Nombre de la Solución Pt (265.945 nm) 

10-03-2018 8.81 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de 
correlación  

%RSD 

10/03/2018 10-03-
2018 

Pt (265.945 
nm) 

8.81 660.90 0.99999 3.53 

10/10/2018 - Muestra coloidal: 10-10-2018 



88 
 
 
 
 

 

Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

10-10-2018 43.54 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensida
d 

Coeficiente 
de  
correlación  

%R
SD 

10/10/20
18 

10-10-
2018 

Au (267.595 
nm) 

43.54 11277.07 1.00000 2.1
7 

 

10/22/2018 - Muestra coloidal: 10-22-2018 

 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

10-22-2018 51.00 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensida
d 

Coeficiente 
de  
correlación  

%R
SD 

10/22/20
18 

10-22-
2018 

Ag (328.068 
nm) 

51.00 75460.77 1.00000 1.59 

 

10/22/2018 - Muestra coloidal: 10-22-2018 

Elemento: Cobre (Cu) 

Nombre de la Solución Cu (324.754 nm) 

10-22-2018 944.91 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

10/22/2018 10-22-
2018 

Cu (324.754 
nm) 

944.91 207123.44 1.00000 0.60 

 

10/26/2018 - Muestra coloidal: As-Pt-10-26-2018 

Elemento: Arsénico (As) 

Nombre de la Solución As (193.695 nm) 
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As-Pt-10-26-2018 663.50 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

10/26/2018 As-Pt-
10-26-
2018 

As (193.695 
nm) 

663.50 476.31 1.00000 5.16 

 

 

10/26/2018 - Muestra coloidal: As-Pt-10-26-2018 

Elemento: Platino (Pt) 

Nombre de la Solución Pt (265.945 nm) 

As-Pt-10-26-2018 46.63 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

10/26/2018 As-Pt-
10-26-
2018 

Pt (265.945 
nm) 

46.63 349.83 0.99999 8.96 

 

 

11/02/2018 - Muestra coloidal: Ag-Galon-11012018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag-Galon-11012018 177.27 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/02/2018 
Ag-

Galon-
11012018 

Ag (328.068 
nm) 

177.27 2622.74 1.00000 0.62 

 

11/02/2018 - Muestra coloidal: Ag-Tubo 1-11012018 

Elemento: Plata (Ag) 
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Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag-Tubo 1-11012018 6249.45 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/02/2018 
Ag-Tubo 

1-
11012018 

Ag (328.068 
nm) 

6249.45 92461.23 1.00000 0.85 

 

 

11/02/2018 - Muestra coloidal: Ag-Tubo 2-11012018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag-Tubo 2-11012018 28342.16 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/02/2018 
Ag-Tubo 

2-
11012018 

Ag (328.068 
nm) 

28342.16 41932.50 1.00000 1.11 

 

 

11/12/2018 - Muestra coloidal: Ag-615mL-11122018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag-615mL-11122018 6.29 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/12/2018 
Ag-

615mL-
11122018 

Ag (328.068 
nm) 

6.29 9300.23 1.00000 1.47 

 

11/12/2018 - Muestra coloidal: Ag-AgNPs-11122018 

Elemento: Plata (Ag) 
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Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag- AgNPs -11122018 91.03 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/12/2018 
Ag- 

AgNPs -
11122018 

Ag (328.068 
nm) 

91.03 13468.29 1.00000 1.65 

 

 

11/13/2018 - Muestra coloidal: Ag-AgNPsY-11132018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag- AgNPs -11132018 743.06 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/13/2018 

Ag- 
AgNPsY 

-
11132018 

Ag (328.068 
nm) 

743.06 109935.97 1.00000 0.74 

 

11/13/2018 - Muestra coloidal: Ag-Tubo 4-11132018 

Elemento: Plata (Ag) 

Nombre de la Solución Ag (328.068 nm) 

Ag- Tubo 4-11132018 17.67 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/13/2018 
Ag-Tubo 

4-
11132018 

Ag (328.068 
nm) 

17.67 26148.04 1.00000 1.35 

 

 

11/23/2018 - Muestra coloidal: 11-23-2018-directo 
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Elemento: Oro (Au) 

Nombre de la Solución Au (267.595 nm) 

11-23-2018-directo 5.86 (ppm) 

 

Fecha Nombre Elemento/nm Conc. 
(ppm) 

Intensidad Coeficiente 
de  
correlación  

%RSD 

11/23/2018 
11-23-
2018-

directo 

Au (267.595 
nm) 

5.86 151865.53 1.00000 0.65 

 

4.4. Determinación de tamaño de partícula nanométrica por Dispersión de Luz Dinámica 

(DLS) 

La dispersión de luz dinámica (DLS), a la que a veces se hace referencia como dispersión de 

luz cuasi elástica (QELS), es una técnica no invasiva y bien establecida para medir el tamaño y 

distribución de tamaño de moléculas y partículas típicamente en la región submicrométrica, y 

con la última tecnología, inferiores a 1 nm. 

Las aplicaciones típicas de la dispersión de luz dinámica son la caracterización de partículas, 

emulsiones o moléculas que se han dispersado o disuelto en un líquido. El movimiento 

Browniano de las partículas o moléculas en suspensión hace que la luz láser se disperse en 

diferentes intensidades. Del análisis de estas fluctuaciones de intensidad se obtiene la velocidad 

del movimiento browniano y por lo tanto el tamaño de partícula utilizando la relación de Stokes-

Einstein. 

Se utilizó un equipo Nanotrac Wave II para llevar a cabo mediciones de tamaño de partícula y 

el potencial Zeta en soluciones coloidales de las partículas sintetizadas objeto del presente 

estudio. 
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Distribución de tamaño de nanopartículas de oro coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 

 

Distribución de tamaño de nanopartículas de paladio coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 
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Distribución de tamaño de nanopartículas de Platino coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 
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Distribución de tamaño de nanopartículas de plata coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 

 

Distribución de tamaño de nanopartículas de cobre coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 
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Distribución de tamaño de nanopartículas de Zinc coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 

 

 

Distribución de tamaño de nanopartículas de arsénico coloidal sintetizadas por método 

químico electroquímico. 
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Distribución de tamaño de nanopartículas de Plomo coloidal sintetizadas por método 

electroquímico. 
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4.5. Análisis de superficie por Microscopia Electrónica de Barrido (SEM) y de 

Transmisión (TEM). Análisis químico por Espectroscopia de Energía Dispersada por 

Rayos-X EDS 

 

Las imágenes de microscopia electrónica fueron utilizadas para corroborar la naturaleza 

morfológica, estructural y química de las muestras y/o nano estructuras estudiadas. Haciendo 

uso de un conjunto de detectores y módulos de acoplamiento en los dos equipos de microscopia 

utilizados, se logró obtener información a través de imágenes y espectros que le agregan un 

valor adicional al presente documento de tesis. Los equipos utilizados son el JEOL JSM-5300 

(SEM) y el JEOL JEM-2010 (TEM), ambos con un moderno sistema de adquisición de imágenes 

digitales del fabricante GATAN. 

 

A través de microscopia electrónica de barrido SEM (por sus siglas del inglés, Scanning Electron 

Microscopy), se pudieron observar de primera mano las imágenes de las nanopartículas 

metálicas obtenidas. Para esto fue necesario soportar dichas nanopartículas sobre soportes 

conductivos base carbón, dándole la estabilidad de carga necesaria a la muestra y la porta 

muestra para la interacción con el haz de electrones, y así, obtener las imágenes más 

representativas utilizando altas amplificaciones. Estableciendo los parámetros de barrido del 

haz de electrones adecuados, fue posible obtener información de la composición química en 

forma selectiva para conocer el contenido elemental presente en cada nanoparticula. Utilizando 

un detector acoplado al SEM para realizar espectroscopia de energía dispersada por rayos-X 

EDS (por sus siglas del inglés, Energy Dispersive Spectroscopy), podemos inferir la naturaleza 

elemental de la muestra, como puede ser observado en los espectros que se muestran en el 

presente documento de tesis. Se configuraron voltajes de aceleración de electrones de entre 5 

y 15 kV para obtener los contrastes adecuados en el análisis presentado, así como, el volumen 

de interacción y la profundidad de la señal obtenida. El detector de electrones secundarios fue 

utilizado para las imágenes SEM que se presentan en el presente documento.  
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Se utilizó microscopía electrónica de transmisión TEM (por sus siglas del inglés, Transmisión 

Electron Microscopy), para conocer la naturaleza estructural/cristalográfica de la muestra y 

poder obtener imágenes de alta resolución evidenciado los espaciamientos interatómicos de las 

nanopartículas asociadas a su naturaleza química. Para el soporte de las muestras fue 

necesario utilizar rejillas de cobre mesh 200 recubiertas con una fina película de carbón, 

permitiendo soportar físicamente las partículas metálicas y ayudar con el contraste obtenido por 

la transmisión de electrones. El voltaje de aceleración de electrones utilizados fue de 200 kV 

para obtener imágenes de alta resolución, estabilizando las muestras después de 2 hrs de 

interacción con el haz. De las imágenes TEM aquí presentadas, se pudo realizar una estimación 

de la densidad de partículas por unidad de área, así como, la pureza de las mismas mediante 

la estructura cristalográfica asociada al elemento metílico correspondiente.  

 

 

 

 

Microscopios electrónicos de barrido y haz de iones enfocado. 
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Microscopia electrónica de transmisión de nanopartículas de oro. 
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Microscopia electrónica de transmisión de nanopartículas de Selenuro de Cadmio y Platino 

funcionalizadas. 

 

Microscopia electrónica de transmisión de nanopartículas de Selenio 
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Microscopia electrónica de transmisión de nanopartículas de titanio (Nanotubos) 

 

Microscopia electrónica de transmisión de nanopartículas de Plata 
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Microscopia electrónica de Barrido y EDS de nanopartículas de Arsénico funcionalizadas. 

 

Microscopia electrónica de barrido de nanopartículas de Selenuro de Cadmio y Platino 

funcionalizadas. 
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Microscopia electrónica de barrido de nanopartículas de Selenio  
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4.6. Análisis de microscopia óptica confocal. 

Con el apoyo de la Dra. Lucien Veleva se llevaron a cabo análisis con microscopio confocal. 

Como se podrá observar las nanopartículas ahora funcionalizadas con estructura de liposoma 

son de tamaño micrométrico al formar el clúster.  

Zn microscopio óptico Confocal (2) 
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Aquí, a partir de Zn40x zoom 2,5-8 serie 0 (la superficie) inicien los cortes revelando el acomodo 

estructural del liposoma. 
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Zn Cortes finales hacia la profundidad de las esferas - microscopio confocal 
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Cortes: Zn 40x y Zn63x 
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Zn, esfera ultimo corte Zn 63x (la capa más baja) 
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4.7. Discusión del análisis de resultados 

Mediante el estudio de espectroscopia infrarroja con transformadas de Fourier se observó la 

interacción de las nanopartículas con grupos funcionales del tipo amino y carbonilo, este hecho 

puede explicar el por qué el efecto terapéutico de un sustrato vegetal se ve magnificado cuando 

se utiliza acomplejado a un elemento que produce una respuesta similar al ser administrado. 

Por otra parte, deja ver que los componentes orgánicos del sustrato, cumplen una función 

importante en el proceso de funcionalización de partículas. Favoreciendo la transportación y 

entrega de la misma, siempre que sea posible debemos buscar ligandos con propiedades afines 

a la partícula en función, bajo este concepto el ligando además de ser una vía de transportación, 

también impacta en la terapéutica. El análisis de interacción elemento ligando permite generar 

una terapéutica direccionada con alto índice de selectividad, lo que nos explica el por qué del 

incremento de la efectividad y la disminución tan evidente de los efectos colaterales. Bajo este 

entendimiento el direccionamiento puede ser generado desde el ligando o desde la partícula 

dependiendo de cuál de los dos tenga afinidad por el sitio receptor. Finalmente, el resultado 

obtenido en la espectroscopia infrarroja es una prueba fiel del por qué utilizar extractos 

vegetales y nanopartículas de elementos esenciales puede resultar una buena opción para 

producir un efecto benéfico ante la condición de enfermedad. 

Al realizar el análisis de espectroscopia UV–visible nos percatamos que la absorbancia de los 

picos de plasmón más representativos, fueron aquéllos en los que las nanopartículas metálicas 

fueron estabilizadas con sustancias orgánicas. Este hecho es de suma importancia ya que nos 

permitió valorar la presencia nanopartículas en nuestras soluciones a la vez que nos aporta el 

dato preciso del tipo de luz cuya longitud de onda resulta apropiada para generar el efecto de 
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plasmón de superficie. Esto es muy importante desde un punto de vista teranóstico ya que abre 

nuestro pensamiento para el mejor aprovechamiento de aquellos momentos en los que 

pacientes son expuestos a fuentes de luz externa (diferentes tipos de radiación). También 

resulta muy útil en terapéuticas simultáneas basadas en la utilización de fuentes de luz y 

nanopartículas. El efecto terapéutico final lo produce el aumento del campo eléctrico de la luz a 

la que se expone la partícula, ya que se aumenta en varios órdenes su magnitud. 

 

Para el estudio de composición elemental fue utilizada espectroscopia por emisión de plasma 

de micro ondas, la cual nos aportó el dato de concentración en ppm del elemento función de 

estudio. También resultó una técnica excelente en soluciones de composición desconocida 

como es el caso de los fitoextractos en fase acuosa. Esta información es importante porque nos 

permitió establecer una correlación entre las propiedades que se atribuyen a cada solución 

motivo de estudio y su composición elemental. Por otra parte, permite su dosificación en forma 

confiable. 

 

Para determinar el tamaño de nuestras partículas, se utilizó la metodología de dispersión de la 

luz dinámica, la cual basa su principio, en las desviaciones que sufre la luz láser por efecto del 

movimiento browniano, de tal forma que el estudio de dispersión de la luz dinámica, nos 

proporciona dos parámetros muy importantes como son, la velocidad del movimiento browniano 

y el tamaño de partícula, en la terapéutica  es bien conocido que cuando se trabaja con 

soluciones de nanopartículas con movimientos browniano alto, la magnitud de la respuesta será 

proporcional al mismo e inversamente proporcional al tamaño de la partícula. Este efecto se 

presenta cuando se utiliza como vía de administración la intravenosa. Esto fue reconocido por 
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el Dr. Jaques Loeb desde principios del siglo pasado. Cuando se utiliza la vía oral de 

administración este efecto pierde importancia, ya que las partículas son transportadas unidas a 

proteínas, lípidos etc. 

 

Mediante el estudio de microscopia electrónica de trasmisión, se logró medir el tamaño de 

nanopartículas en soluciones acuosas obtenidas a través de método electroquímico, 

encontrándola en el rango de 10 nm a 20nm, al interior de la nano partícula se logró visualizar 

formaciones lineales de átomos de oro, de igual forma, se pudo constatar la presencia de 

nanopartículas de platino funcionalizadas. Estas partículas mostraron una forma al igual que las 

partículas de selenuro de cadmio. Las nanopartículas de selenio fueron analizadas, por 

microscopia de trasmisión y mostraron forma de varillas, los diámetros de las varillas estuvieron 

em el rango de 30 a 100 nm mientras que a longitud pudo alcanzar hasta varios cientos de 

nanometros. Se analizaron nanopartículas de óxido de titanio mediante microscopia electrónica 

de trasmisión, encontrando formas tubulares (nano tubos de titanio), el diámetro de los nano 

tubos estuvo en el rango de 50 a 70 nm aproximadamente. 

 

La microscopia electrónica de trasmisión de nanopartículas de plata, mostró formas esféricas 

con tamaños que fluctuaron en el rango de los 10 a 20nm, al interior de la nano partícula se 

observó una distribución concéntrica de átomos de plata a diferencia de las nanopartículas de 

oro que mostraron hacia su interior distribución lineal de los átomos de oro. 

Las nanopartículas de Arsénico coloidal funcionalizados, obtenido por síntesis electroquímica, 

fueron analizadas por microscopia electrónica de barrido, se observaron formas circulares con 
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tamaño en rango menor a 100 nm hasta conglomerados de partículas que alcanzan las 2 

micras. 

 

Las soluciones acuosas de nanopartículas de selenuro de cadmio y platino funcionalizadas, 

obtenidas por método electroquímico, fueron analizadas por microscopia electrónica de barrido. 

Encontrando evidencia de partículas de platino en forma de esféricas de tamaño nanométrico, 

por otra parte, las partículas de selenuro de cadmio presentaron formas esféricas de tamaño 

nanométrico.  

 

Nanopartículas bimetálicas de zinc manganeso funcionalizadas con quitosan y ácido ascórbico 

y obtenidas por síntesis electroquímica fueron analizadas por microscopia confocal. Con esto 

fue posible observar formaciones esféricas de composición lamelar en la cual las nanopartículas 

bimetálicas se acomplejaron con el quitosan formando una red. Por otro lado, el ácido ascórbico 

permitió la formación de láminas esféricas responsables de la forma final observada. 
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Capítulo 5 

Discusiones y conclusiones 

4.8. Discusiones finales 

El concepto de esencialidad se amplió gracias a los conocimientos adquiridos acerca de las 

propiedades de los elementos, y participación en las diversas rutas metabólicas, su interacción 

con otros elementos, la participación de microorganismos con el propósito de que lo 

considerado esencial cumpla su función, de tal forma que actualmente cuesta trabajo mencionar 

no esencial lo que antes era considerado sin relevancia. Por otra parte, el tema de utilización 

de nanopartículas sigue siendo controversial en cuanto a la dosificación y vía de administración. 

Poco a poco, se han introducido al mercado fármacos cargados en nano esferas y se han 

utilizado nanopartículas de manera simultánea con terapias de primera línea para direccionar y 

potenciar su efecto benéfico, así como, reducir los efectos colaterales de estas últimas. La 

utilización de materia a escala nanométrica exige el conocimiento pleno de las propiedades 

fisicoquímicas de la materia en estas dimensiones, el no hacerlo conlleva a resultados muy 

diferentes a lo esperado. 

 

5.2. Conclusiones 

 La nanotecnología aplicada al campo de la medicina deja ver un futuro prometedor en el 

diagnóstico y tratamiento de enfermedades, en las cuales la medicina actual presenta 

limitaciones. Sin duda alguna el uso de terapéuticas simultáneas con conocimiento de 

los mecanismos de acción de cada una de ellas permite la interacción de las mismas, 

con el fin de lograr un efecto sinérgico que puede dar como resultado, menor tiempo de 

tratamiento, menos efectos colaterales y direccionamiento del tratamiento.  
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 El uso de fuentes de energía externa y nanopartículas representa un apartado muy 

especial ya que su efecto supera el orden manométrico, además tiene la facultad de 

generar daño celular hasta el punto de causar la muerte de la misma, sin que la extirpe 

celular represente algún problema. Con ello se vuelve una herramienta extraordinaria en 

el tratamiento de cáncer. 

 El uso de nanopartículas permite repercutir un sistema biológico hasta el orden 

molecular, ya sea para mejorarlas condiciones celulares como sucede en los 

tratamientos de regeneración o bien produciendo muerte celular como sucede con el uso 

de elementos tóxicos,que tienen como blanco de acción el ADN, como lo es  platino, 

cromo etc., el uso de elementos esenciales así como las biomoléculas que se utilizan 

para generar sus recubrimientos ofrece gran seguridad en el manejo ya que nos aleja de 

la posibilidad de que se produzcan gran cantidad de reacciones tipo redox y con esto 

generación excesiva de especies reactivas.  

 Sin duda alguna el control de tamaño de partícula, debe ser tomado en cuenta, ya que 

se ha comprobado que partículas de 2 nm pueden ser aclaradas por el riñón. Además a 

menor tamaño de partícula el número de átomos de superficie aumenta 

exponencialmente al igual que la superficie de contacto. 

 En cuanto a la metodología de síntesis, el trabajar con diferentes métodos permite 

ampliar el conocimiento acerca del comportamiento del elemento, además de utilizar una 

metodología más limpia (sin metabolitos secundarios tóxicos).  

 La obtención de nanopartículas por método electroquímico resultó ser el más eficiente y 

por ello se debe considerar como la primera opción.  
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 El proceso de validación y caracterización se realizó con equipo de última generación lo 

cual nos permitió conocer fielmente datos relevantes de la nanopartícula como son, la 

presencia, afinidad con grupos funcionales, tamaño, comportamiento ante la exposición 

a luz con longitud de onda adecuada a la partícula en función como se pudo observar en 

la caracterización de plasmones. 

 El entendimiento de los principios en que se basan los equipos utilizados para validar y 

caracterizar nanopartículas, ayuda entender como repercuten las nanopartículas a los 

sistemas biológicos.  

 Por último, es probable que el éxito para el que incursiona en este campo esté supeditado 

a ser parte de un equipo multidisciplinario, con laboratorios equipados con la tecnología 

requerida para objetivar la información, mientras que cada caso en la práctica médica 

representa un escenario que exige del clínico, elaborar la logística que cubra las 

variables que el caso incluye, tal como si fuera un traje hecho a la medida que requiere 

ajuste día a día. 

 

5.3. Perspectiva a futuro 

La idea principal de este trabajo es generar nanopartículas de alta pureza (grado médico), con 

la finalidad de aplicarlas en el desarrollo de otras líneas de investigación, que integran la 

totalidad del proyecto. El proyecto contempla el repercutir estados patológicos a través del uso 

de nanopartículas funcionalizadas, no funcionalizadas, cargadas en biopelículas, transportadas 

en nano esferas, sensibilizadas con luz con longitud de onda adecuada, manipuladas a través 

de procesos biotecnológicos. Este proyecto encuentra su viabilidad en la capacidad para 
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generar cada uno de los componentes que se requieren para interactuar o en su defecto, la 

certidumbre de poder generarlos.    
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