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Introduccion

La biofisica naci6 con la utilizacién de la radiacién ionizante por parte de los
meédicos.

Uno de los primeros efectos en sistemas vivos (seres humanos o materia viva)
se pudo observar con la deteccién y aplicacién de los rayos X y, mas tarde,
con la radioactividad de is6topos, por lo que fue necesario buscar una expli-
cacion o interpretacion. La ciencia empez6 a usar radiaciones para entender la
interaccion con células o animales. La biologia de radiaciones detect6 la causa
para la formacién de células cancerosas. Hasta hoy en dia, uno de los resulta-
dos obtenidos lo representa la aplicacion de recomendaciones para proteccion

contra las radiaciones en la medicina.

Con la disminucién de la importancia de la fisica y de la industria nuclear tam-
bién la biofisica de esta acufiaciéon cambi6 su campo de investigacion. En mu-

chos cursos se denomina biofisica médica y los contenidos ofrecidos incluyen:

e Los componentes y la estructura basica de la materia viva.

e Biofisica de las radiaciones ionizantes y no ionizantes.

e Biofisica de la respiraciéon (mecéanica respiratoria, difusién gaseosa).
e Biofisica de la circulacién sanguinea.

¢ Termodinadmica en los procesos biolégicos.

e Fundamentos de acustica fisioldgica.

e Fundamentos de Optica fisiologica.

Algunos libros de textos describen los principios fisicoquimicos que rigen el
comportamiento de sistemas mas complejos como el aparato cardiovascular
y respiratorio o sistemas de transduccién de sefiales, membranas excitables o

neurotransmisores.

Con estos temas afrontamos el problema que en la biofisica representa la
union de campos cientificos independientes, como la biologia y la fisica. Si
aplicamos la biofisica a la medicina, debemos destacar su relacién con la fisio-
logia y electrofisiologia.

Biofisica médica 06068:
www.oc.Im ehm.es/ progra-
mas/medicina/castellano/
M1biofisica.pdf


http://www.oc.lmehm.es/programas/medicina/castellano/M1biofisica.pdf
http://www.oc.lmehm.es/programas/medicina/castellano/M1biofisica.pdf
http://www.oc.lmehm.es/programas/medicina/castellano/M1biofisica.pdf
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1. Tematica de la biofisica en investigacion y docencia

La biofisica representa un instrumento conceptual para desarrollar una acti-
tud critica e interdisciplinaria que permitira entender rigurosamente los feno-
menos biol6gicos humanos, necesario ademas para la solucién de problemas

propios de la ingenieria biomédica.

Un campo parcial de la biofisica o independiente de la biofisica (segun el pun-
to de vista) es la biomecénica. La biomecénica investiga campos y fuerzas, sus
efectos en el cuerpo humano como un todo y en cada uno de los sistemas que
lo componen y el movimiento rectilineo como base de la estructura fisica del
cuerpo humano. En la fuerza muscular, los modelos musculares o el sistema
osteomuscular se basan los torques (collar metélico) y en los momentos de
inercia en el disefio morfol6gico, anatémico y fisioldgico del cuerpo humano.
Mediciones de diferentes variables biomecéanicas comprueban principios, ca-
racteristicas y propiedades.

La biofisica trata de comprender los principios de mecanica de los biofluidos,
como la sangre en el cuerpo humano, pero también la singularidad y propie-
dad de una molécula como la del agua. La meta de las investigaciones son
los datos de peso especifico, la densidad, la presion, la tensioén superficial, la

viscosidad, las interacciones y los cambios.

Un campo de investigacion muy importante, en la era de los biomateriales,
es el de la interaccion entre solidos y fluidos: caracteristicas de superficie, ten-
sion superficial y su importancia en el uso de materiales intracorpéreos y capi-
laridad. También se deben conocer las barreras bioldgicas para el transporte a
través de membranas y sus leyes. La biomecéanica del sistema cardiovascular
investiga implicaciones en fenémenos de respiracion, circulacion, filtracion
renal, flotabilidad del cerebro y del feto. La biofisica tuvo que crear equipos

de medicién para medir:

¢ el flujosanguineo y respiratorio, incluyendo técnicas de dilucion, de trans-
porte y térmicas, como flujémetros electromagnéticos para la sangre o
plestimoégrafos para la respiracion;

e las presiones fisiologicas en forma no invasiva (presion intraocular, pre-
sién sanguinea) o invasivas, asi como identificar los principios de mecé-
nica de fluidos y su interrelaciéon con fenémenos biolégicos en el cuerpo
humano;

e diferentes principios e instrumentos del flujo sanguineo.
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Para apoyar la ventilacion y la anestesia, la biofisica trata de comprender los
principios y las propiedades de los gases en el cuerpo humano y las diferencias
entre ventilacion y respiracion. Aqui entran en juego las leyes de los gases, la
importancia de la presion parcial y los conocimientos de difusion de gases a
través de liquidos, membranas y tejidos corpéreos. La composicion de los gases
en sangre y mecanismos de transporte es importante para medir la presion, el

flujo y la concentracioén de gases en el cuerpo humano.

Para entender fen6menos bioeléctricos en células o a través de membranas,
biofisicos desarrollaron sistemas y mediciones con electrodos especiales (patch
clump technique) y demostraron el flujo de iones mediante canales de estos

altimos.

Gracias a estos conocimientos, fue posible comprender los fenémenos bioe-
léctricos presentes en el cuerpo humano. El cuerpo humano genera sefia-
les eléctricas que significan una base del diagnostico médico para el corazén
(ECQ), el cerebro (EEG), los musculos (EMG, potenciales evocados) y el movi-
miento de ojos (EOG).

El efecto de radiaciones ionizantes y no ionizantes y de ondas de sonidos re-
presenta un campo muy amplio de investigacion. Las radiaciones ionizantes
en medicina ocupan una amplia gama, desde la planificacién hasta la terapia
de radiaciones en medicina fisica, y en medicina nuclear a modo de aplicacién

de iones radiactivos para terapia o diagnoéstico.

Con la radiacién electromagnética con longitud de ondas de UV, de area vi-
sible e infrarroja se investiga no solamente el sentido de la vista, sino también,
gracias a la fuente de luz de laser, detalles de estructuras de moléculas y células:
Optica fisica. Por la aplicacion de interferencia y difraccion de la luz es posible
medir la saturacion de sangre con oxigeno (pulsoximetro), o la buena circula-
cién dentro de tejidos u 6rganos recién implantados mediante la refraccién de
luz de laser. Ademas, existe un método muy prometedor para destruir algunos
tipos del céncer con luz visible (quimioterapia por luz con HPD). Por medio
de colorantes fluorescentes es posible revelar la estructura, la fluidez y el mo-

vimiento dentro de membranas bioldgicas.

El sentido del oido se investiga mediante un movimiento ondulatorio que
permite comprender el proceso de la recepcién del sonido. Debido a la amplia
utilizacién de ultrasonido es necesario investigar los riesgos de la irradiacion
meédica y explicar el modo como los fenémenos ondulatorios intervienen en
los diferentes procesos fisiolégicos.
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2. Principios biofisicos en la tecnologia sanitaria

No es muy facil citar ejemplos de tecnologia sanitaria que inmediatamente
demuestren el papel de la biofisica, dado que la biofisica trabaja en campos
de ciencias fundamentales y no estéd orientada principalmente a la aplicaciéon

industrial o médica:

e Dor ello, representa una tarea dificil de explicar la influencia y la impor-
tancia de una ciencia basica y pura como la biofisica en el desarrollo y la
aplicacion en equipos en la practica.

e También en el caso de una ciencia interdisciplinaria surgen muchos con-
flictos a la hora clasificar un tema en una dnica area, pues como hemos
expuesto anteriormente la biofisica vive de la colaboracién con otras dis-
ciplinas —como la bioquimica o la fisiologia—, y esa unioén (tearm work) pro-
duce los resultados.

De ahi que discutamos solamente algunos puntos de aplicaciones con detalle:
e el potencial de las ondas electromagnéticas;

¢ la electroquimica aplicada en electrodos;

e el transporte de sustancias por membranas.



© FUOC « PID_00148024 10 Principios biofisicos en la tecnologia sanitaria

3. Potencial de ondas electromagnéticas o naturaleza
de luz

En 1678, Huygens elabor¢ la teoria de que la luz se propaga en forma de ondas
parecidas a ondas elasticas a través de una materia fina llamada éter. En 1825,
Fresnel desarrolld su teoria de interferencia y difraccién que demostraba que
la luz representa una onda oscilando transversalmente y en perpendicular a la
direccién de la propagacion. Esta descripcion explica el fenémeno de la pola-
rizacion. Maxwell present6 una descripcion exacta de la luz con sus leyes de
ondas electromagnéticas: una onda eléctrica se propaga perpendicularmente

a la onda eléctrica con una velocidad ¢ = 2,998 * 10® m/s en vacio. Esta inter-
pretacion de la luz permite entender algunos efectos basados en la fuerza de
un campo eléctrico, como la absorcién de la luz por electrones o la aplicaciéon
del laser como instrumento de acupuntura.

Las ondas electromagnéticas ionizantes contienen los rayos c6smicos ionizan-
tes, los rayos gamma y los rayos X. Todas las otras ondas no son ionizantes:
los rayos ultravioletas (ionizantes sélo si hay menos de 100 nm), la luz, los ra-
yos infrarrojos y las ondas que van de frecuencias extremas altas a frecuencias

extremas bajas. El cuadro siguiente nos presenta una clasificacion.

Tipos de rayos Longitudes de onda Frecuencias

Ultravioleta Cc 100-280 nm| 3000 - 1070 THz

B 280 - 315 nm 1070 - 952 THz

A 315 - 400 nm 952 - 750 THz
Visible 400 - 780 nm 750 - 385 THz
Infrarrojo A 780 - 1400 nm 385 - 214 THz

B 1400 - 3000 nm 214 - 100 THz

C 3000 nm- 1Tmm 100 - 0.3 THz

Estas rayos opticos incluyen los laseres continuos o pulsados en clases de 1a 4

Frecuencias extremadamente altas 10 -1 mm 30 - 300 GHz
Frecuencias super altas 100 - 10 mm ) 3 - 30 GHz
Frecuencias ultra  altas 1000 - 100 mm 0,3-3GHz
Frecuencias muy  altas 10-1m 30 - 300 MHz
Frecuencias__altas . 100-10m 3-30 MHz
Frecuencias medianas (intermedias) 1000 - 100 m ~ 0.3-3MHz
Frecuencias bajas 10-1km 30 - 300 KHz
Frecuencias muy  bajas ) 100 - 10 km 3 - 30 KHz
Frecuencias de la voz B 1000 - 100 km 0,3 -3 KHz
Frecuencias extremadamente bajas 10000 - 1000 km 30 - 300 Hz

El siguiente avance fue logrado por Plank, mediante su interpretacion de la
luz como particulas con energias discretas: fotones de la energia E=h * f.

El fisico francés de Broglie describié en 1923 que algunas veces las particulas
se comportan como ondas: dualismo de la naturaleza de la luz. Segtn el tipo
de pregunta o de experimento, la luz se comporta como una onda o como una

particula (fotén).
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e Para los rayos o6pticos, las principales cantidades y sus unidades son:
- lalongitud de onda en nan6émetros;
— laenergia E en Joules;
— la potencia P en vatios;

la radiancia L en W/(m? x stéradian);

la radiancia por el tiempo de irradiacion Lp en J/ (m? x sr). Esta formula
se utiliza para describir el concepto de brillancia de una fuente con la
imagen al fondo de la retina;

también utilizamos la irradiancia E en W/m? para describir la irradian-

cia radiante por unidad de superficie;

la irradiancia espectral E en W/ (m2 x nm) es la potencia de la fuente
por unidad de superficie para ponderar la reparticién espectral de la
fuente emisora con efectos biolégicos dependientes de la longitud de
onda;

— finalmente, la radiancia eficaz Eeff relativa a una fuente de 270 nm.

e Para las otras ondas (300 GHz a 60 Hz), las principales cantidades y uni-
dades son:
- frecuencia en Hz (hercios) o en multiplos de 1.000 (KHz, MHz, GHz,
THz);
- intensidad del campo eléctrico E en V (voltios/m);
- intensidad del campo magnético H en A (amperios/m);
— densidad del flujo magnético B en pT (microTeslas). 1 A/m =1 256 uT

en el aire;
— densidad de potencia en W/m?; para una onda plana, la densidad de
potencia en vatios/m? = E x H;

— densidad de potencia equivalente P en W/m? de una onda de no mas
de 10 MHz.

La interferencia de ondas electromagnéticas con circuitos electrénicos repre-
senta un problema grave actualmente. La emisién de radiacién electromagné-
tica por un equipo médico en salas de operaciones influye en la operacién se-
gura de equipos (por ejemplo, un electrobisturi). Por ello, la medicion de in-
tensidad de ondas electromagnéticas de algunas GHz es importante para cono-
cer los posibles efectos biol6gicos, como en el caso de los teléfonos méviles, o
para saber si un equipo sanitario en la sala de operaciones sufre por la emision
de otro equipo. Antes de la comercializacion, el fabricante debe documentar la
complacencia o la tolerancia electromagnética de un equipo, es decir, que los

circuitos electronicos funcionan en un campo electromagnético determinado.
3.1. Efectos biologicos

Los efectos biologicos dependen de la longitud de onda o de la frecuencia,
de la intensidad de la emisiéon continua o pulsada y de la duracién. Para los
rayos opticos, los ojos, seguidos por la piel, son los mdas vulnerables a fuertes

exposiciones (véase, por ejemplo, la seguridad del laser). La sensibilidad ante

http://www.sftext.com/
radioprotection/
proteccion_rayos.html.



http://www.sftext.com/radioprotection/proteccion_rayos.html
http://www.sftext.com/radioprotection/proteccion_rayos.html
http://www.sftext.com/radioprotection/proteccion_rayos.html
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la luz se orienta hacia el espectro del sol. Hablamos de luz fria o caliente si hay
desviaciones del espectro del sol. La luz azul tiene el maximo efecto negativo
sobre los ojos a 440 nanometros, mientras que la luz ultravioleta de 270 nm
tiene el maximo efecto bioldgico sobre la piel. El flash o arco voltaico de la
luz ultravioleta causa en los soldadores una kerato-conjuntivitis, acomparfiada
del efecto arena en los ojos; los sintomas y la incomodidad desaparecen en
48 horas.

Sobre efectos biolégicos, podéis consultar la siguiente pagina web:

Para la piel expuesta a los rayos Opticos, los principales efectos o fenémenos
posibles son la aceleracion del envejecimiento de la piel, pigmentacién, enro-
jecimiento, inflamacién, ampollas y la ruptura de la piel (agrietamiento), asi
como la aparicién de varios tipos de cancer.

3.2. Utilizacion de luz

A continuacién, mencionamos algunas utilizaciones de la luz con los distintos
niveles de irradiacién de las ondas Opticas:

e Lautilizacion amplia se refiere a las mediciones de concentraciones de sus-
tancias especificas en fotdmetros. Existen aparatos muy simples, e incluso
automatizados, que usan diferentes longitudes de ondas para adaptar la
absorcion de luz al espectro de sustancias o reactivos: mediciones desde
UV hasta luz infrarroja con diferentes bosquejos de técnicas y materiales.

¢ Lamedicion de la fluorescencia de moléculas en células vivas permite ana-
lizar estructuras biologicas por microscopios fluorescentes, como la distri-
bucién celular de proteinas o de DNA. (Hacemos mencién a la investiga-
cién de transformacion de luz por medio de clorofila en energia quimica

y oxigeno).

e La produccién de una luz especial en laser con las caracteristicas de mo-

nocromaza, coherencia, una linea recta del haz y una elevada intensidad.

e Lamparas de mercurio con presiones altas y bajas (usadas para la desinfec-
cion de superficies en laboratorios bacteriologicos). Efecto: el nucleo de
células (DNA) absorbe la onda (la longitud de onda es de 253 nm) y cambia
la estructura de las bases de DNA. Una replicacién no funciona.

e Para investigar células se puede usar un scanning microscépico mediante
diferentes longitudes de ondas: para medir la concentracién de proteinas
en la célula se utilizan 280 nm y para medir la concentracion y distribucién
de DNA en ntcleos se usan 260 nm.

Bibliografia sugerida

Sobre la medicién de la fluo-
rescencia de moléculas, po-
déis consultar:
BIOPHOTONICS Inter-
national, e.g. June 2007
New Fluorescent Proteins
(www.Photonics.com)



http://www.Photonics.com
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Para seleccionar células de un estado especifico o de un tipo, se marca la DNA
con colorantes fluorescentes y se aplica un campo eléctrico en el cell-sorter.

La identificacion se realiza con un laser.
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4. La electroquimica aplicada en electrodos

La electroquimica es una rama de la quimica que estudia la transformacién
entre la energia eléctrica y la energia quimica. En otras palabras, las reacciones
quimicas que se dan en la interfase de un conductor eléctrico (llamado elec-
trodo, que puede ser un metal o un semiconductor) y un conductor iénico
(el electrolito), que puede ser una disolucién y, en algunos casos especiales,
un solido.

Un fenémeno muy conocido representa la corrosion electroquimica de méta-
les. Una interpretacion bastante util es el concepto de solubilidad de metales
en agua. Como el azdcar, los metales también tienen la propiedad de entrar
en el agua como un i6n definido por la presion de disolucién. Los metales no
nobles experimentan una mayor presiéon de disolucion y los metales nobles,
una presion de disolucién menor. La altura de presién de disolucién es a la vez
un indice de la altura del exceso de electrones. El exceso de electrones se puede
representar por una tabla con las tensiones de diferentes metales respecto al
electrodo normal de hidrogeno.

Otra explicacién del concepto de termodinamica: se usa la energia libre de
Gibbs, que es la energia que libera un 4tomo de metal en forma de i6n al li-
quido. Quedan uno o unos electrones en la fase solida, lo que significa que
existe un voltaje o campo eléctrico E entre el metal y el liquido. Es también la
explicacion de un "elemento local" en un paciente que puede producir reac-
cion de nervios o duelo (ejemplo: dientes, implantes metalicos o casco de gra-
nada de guerra).

El cambio de energia libre representa la cantidad maxima de trabajo ttil que

se obtiene de la reaccién:
AG = -nFE

Si 4G es negativo, significa que hay energia libre y, por lo tanto, la reaccién es
espontanea. Una reaccién espontanea puede ser utilizada para generar energia
eléctrica, no es sino una pila de combustible. Mientras que a una reacciéon no
espontanea se le debe aplicar un suficiente potencial eléctrico para llevarla a
cabo. Este fendmeno es conocido como electrolisis. En una celda electroqui-
mica, la relacién entre la Constante de equilibrio, K, y la energia libre de Gibbs
se puede expresar de la siguiente manera:

AG =-RTIn K = -nFEq4a

Bibliografia sugerida

R. Plonsey; D. G. Fleming.
Bioelectric Phenomena. Mc-
Graw-Hill Book Company.

Bibliografia sugerida

Gerschler, gtz. Tecnologia del
automovil. Barcelona: Edito-
rial Reverte, S. A.

Contenido
complementario

F: Constante de Faraday
(96.500 As/mol), n: valencia
de la sustancia


http://es.wikipedia.org/wiki/Reacci%C3%B3n_qu%C3%ADmica/oReacci�n qu�mica
http://es.wikipedia.org/wiki/Reacci%C3%B3n_qu%C3%ADmica/oReacci�n qu�mica
http://es.wikipedia.org/wiki/Conductor_el%C3%A9ctrico/oConductor el�ctrico
http://es.wikipedia.org/wiki/Energ%C3%ADa_libre_de_Gibbs/oEnerg�a libre de Gibbs
http://es.wikipedia.org/wiki/Energ%C3%ADa_libre_de_Gibbs/oEnerg�a libre de Gibbs
http://es.wikipedia.org/wiki/Energ%C3%ADa_el%C3%A9ctrica/oEnerg�a el�ctrica
http://es.wikipedia.org/wiki/Energ%C3%ADa_el%C3%A9ctrica/oEnerg�a el�ctrica
http://es.wikipedia.org/wiki/Pila_de_combustible/oPila de combustible
http://es.wikipedia.org/wiki/Electr%C3%B3lisis/oElectr�lisis
http://es.wikipedia.org/wiki/Constante_de_equilibrio/oConstante de equilibrio
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Despejando la Ecq, se obtiene: Ecejq, = RT/ nF In K

Aplicando el logaritmo K en base 10 y suponiendo que la reaccion se lleva a
cabo a T = 298K (25 °C), finalmente llegamos a la siguiente expresion: Eceig,
=(0,059V/n) log K

Si reemplazamos K por una diferencia de concentraciones de 10 o el logaritmo
K por 1, llegamos al valor 59 mV, conocido por el voltaje a través de membra-

nas de nervios.
4.1. Definicion de pH

Las reacciones mds importantes son probablemente las que tienen lugar en
disolucion acuosa. Todas las reacciones bioldgicas, y un gran namero de las
efectuadas en laboratorio, se realizan en el seno del agua. Una sustancia en
dilucién acuosa se disocia en fragmentos menores (iones) y se establece un
equilibrio entre la especie no disociada y sus partes componentes. Una vez es-
tablecido el equilibrio, la unién de ambos iones para reconstruir el compuesto
se produce con la velocidad precisa para compensar la disociacion. La expre-

sion de la constante de equilibrio, K, para la disociacion del agua es:
K ¢y =[HT [OHT/ H,0 (1)

Donde los corchetes representan las concentraciones en moles por litro. En
disoluciones razonablemente diluidas, el valor de H,O es practicamente cons-
tante. La cantidad de agua que se consume o se forma durante una reaccién
quimica es pequefia, en comparacion con la cantidad total de agua presente.

Por ello (1) puede escribirse como:
K= [H'] [OH] (2)

Esta constante de equilibrio, K, se llama producto iénico del agua y varia con la
temperatura. Suvalores 1,0 * 10", 225°C. Enel agua pura las concentraciones

de H' y OH" valen cada una 1,0 * 107,

Puesto que las potencias grandes de diez son incomodas de manejar, se ha
introducido una notacién logaritmica, llamada escala de pH. El simbolo pH

significa "potencia negativa de la concentraciéon de i6n hidrégeno". El pH es

el logaritmo cambiado de signo de [H']: pH = log;o [H].

Contenido
complementario

R: Constante de los gases
(8,31 J/mol - K), F: Constante
de Faraday (96.500 As/mol),
T: Temperatura en K, n: valen-
cia de la sustancia
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4.1.1. Descripcion del electrodo de pH

Actualmente, el electrodo de vidrio constituye la pieza fundamental en la
medicion electrométrica del pH. El principio bajo el que trabaja el electrodo
de vidrio lo hemos descrito arriba con el ejemplo de electroquimica de meta-
les. El vidrio de pH es conductor de cargas eléctricas porque tiene 6xido de
litio dentro del cristal, ademds de 6xido de silice, de calcio y algunos otros
elementos. Segin se puede observar en la figura, la estructura del vidrio es tal
que permite el intercambio de iones de litio por iones de hidr6geno en solu-
cién acuosa, de modo que se forma una capa fina hidratada. Se crea asi un
potencial (del orden milivoltios) a través de la interfase creada entre el vidrio
(en el "seno" del vidrio) y la solucién acuosa. El voltaje creado hacia el interior
del bulbo es constante porque se mantiene su pH constante (mediante una
solucion buffer de pH 7), de modo que la diferencia de potencial depende s6lo
del pH del medio externo. La incorporaciéon de un alambre (usualmente de
Ag/AgCl) permite conducir este potencial hasta un amplificador.

capa hidratada
® ' Y© °

Membrana de vidrio
Refe- pH externo

rencia

Na-Silikat

4.1.2. Funcionamiento de un electrodo de pH

El método determina el pH midiendo el potencial generado (en milivoltios)
por un electrodo; este potencial se compara con un electrodo de referencia,
que genera un potencial constante e independiente del pH. El electrodo de
referencia que se utiliza es el Ag/AgCl. El sistema actual de medicién de pH es,
por excelencia, el electrodo de combinacion. Su nombre deriva de la practica
inicial en la que el electrodo sensor de H+ estuvo separado del electrodo de
referencia; la combinacién de ambos en una sola estructura llevé a su nombre

actual.
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Para la adquisicion de la seflal, debemos mencionar que una corriente muy
pequeria esta pasando a través de las altas resistencias de cada componente
del circuito (especialmente el electrodo de la muestra) y produciria caidas de
voltaje sustanciales en las resistencias. En el circuito adquisidor de alta preci-
sién se usan amplificadores de entrada FET, con pequerias corrientes de bias,
mucho menores que un pA. Electrodos modernos combinan el electrodo con
una membrana especifica encima de un FET y utilizan el cambio del campo
eléctrico por variaciones de concentraciones de iones o sustancias encima del
FET para mediciones.

Todos los principios descritos se refieren a electrodos que funcionan segan una
diferencia de potenciales.

En cuanto al tema de los electrodos, cabe mencionar la especialidad de eléc-
trodos "selectivos contra iones" y los biosensores. El grupo de selectivos fun-
ciona por el mismo principio que el electrodo de pH: es necesario una mem-

brana o reaccién en forma liquida o sélida especifica para seleccionar iones.

Se define una escala de iones como pNa®*, pCa* y pCu’, pero también gases o

aminodcidos y otras moléculas orgéanicas.
4.2. Introduccion a los biosensores

Los biosensores son sistemas compactos y portatiles de andlisis compuestos
por un material biol6gico inmovilizado (dcido nucleico, enzima, anticuerpo,
tejido, célula), que sirve de elemento de reconocimiento, asociado a un siste-
ma de transduccién que convierte la sefial bioquimica de interaccién entre el
material inmovilizado y la muestra en una sefial cuantificable (aparicion de

color, fluorescencia, generacion de calor, pH, etc.).

Biorreceptor

En una muestra compleja, el elemento de reconocimiento (biorreceptor) interacciona
con el compuesto que se debe analizar. Una vez producida la interaccién, los transducto-
res convierten la interaccién con el analito en una sefial cuantificable. La sefial asi trans-
mitida es convenientemente registrada y almacenada para su tratamiento posterior.
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El elemento de reconocimiento biol6gico de un biosensor interacciona selec-
tivamente con el analito diana, asegurando la selectividad de los biosensores.
Estos elementos pueden clasificarse en dos clases: sensores biocataliticos (en-
zimas, microorganismos, tejidos) y sensores de bioafinidad (anticuerpos, aci-

dos nucleicos, lectinas).

Bioreceptores

Transductor

Detector de senal

Procesador

Los elementos de reconocimiento de los biosensores estdn intimamente liga-
dos a los sistemas de transduccién, que pueden ser electroquimicos, épticos,
termométricos, etc. Los transductores convierten la interaccién con el analito
en una seflal cuantificable.

En el diagnostico clinico y prondstico de enfermedades, se realiza un gran es-
fuerzo de examen de muestras de sangre y otros ensayos. Ahora bien, general-
mente se utilizan para este proposito las técnicas analiticas tradicionales, para
las que es necesario contar con técnicos expertos que realicen el trabajo y con
tiempo para procesar las muestras. En este sentido, los biosensores cuentan
con ventajas claras frente a métodos tradicionales de andlisis en el campo de

la biomedicina.
4.3. Ventajas de los biosensores en el campo de la biomedicina

En biomedicina, los biosensores pueden detectar compuestos de importancia
clinica en muestras extraidas del cuerpo humano o en el interior de éste me-
diante biosensores implantables. La sencillez del andlisis con biosensores tam-
bién permite su utilizacion en lugares tan distintos como laboratorios clinicos,
consultas médicas e incluso en el domicilio de los pacientes. Este es el caso de
los biosensores de glucosa, utilizados para el control de los niveles de glucosa

en pacientes diabéticos, o los dispositivos para controlar la coagulacion.

Miniaturizaciéon

Esto es especialmente impor-
tante porque las muestras bio-
I6gicas pueden tener un volu-
men muy pequefo:

¢ La deteccién del analito se
puede realizar sin separa-
cién previa.

e Tienen tiempos cortos de
respuesta.

e Son faciles de manejar.
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Por Gltimo, una aplicacién comun a los biosensores y microarrays es el diagnos-
tico clinico microbioldgico. Estas tecnologias permiten analizar rapidamente
un gran namero de muestras e identificar maltiples patdogenos en muestras
complejas, causantes, por ejemplo, de enfermedades comunes o de epidemias
contagiosas en hospitales.

Una clase de electrodos muy importantes para la medicina se basa en reduc-
cion-oxidacion. Las reacciones de reduccién-oxidacion son las reacciones de
transferencia de electrones. Esta transferencia se produce entre un conjunto de
elementos quimicos, uno oxidante y uno reductor (una forma reducida y una
forma oxidada, respectivamente). En dichas reacciones, la energia liberada de
una reaccién espontanea o bien se convierte en electricidad o bien se puede
aprovechar para inducir una reaccién quimica no espontidnea. Como hemos
expuesto anteriormente, la magnitud fundamental es AG. Esta magnitud esta
ligada termodindmicamente a la entalpia AH y a la entropia A S, mediante la
ecuacion: AG=AH-TAS =-nFE

En esta ecuacion, E representa la fuerza electromotrizy (- T - A S), la ganancia
o pudida de energia que se produce al calentar o enfriar el elemento. Ademas,
F es igual a 1 faraday y n representa la cantidad de materia. Como la fuerza
electromotriz es E = - Uy,, esta tension tedrica Uy, para la oxidaciéon del hidré-

geno se calcula en un proceso reversible e isotermo de la manera siguiente:
Uy, = A G/nF = 237.400 julios mol™/2 ~ 96487 julios mol™

Volt™ = 1,229 V, cuando se forma agua liquida como producto final. Si el pro-
ducto final aparece en forma gaseosa, cabe esperar inicamente una tensién de
1,18 voltios. En general, las tensiones de estas pilas son del orden de 1 voltio.

Considerada fisicamente, una pila de combustién consta de dos electrodos
que estan separados entre si por un electrolito, en nuestro caso 6 m de KOH,
adicionando continuamente hidrégeno a un electrodo (el anodo) y el oxigeno
o el aire al otro electrodo (el catodo). La oxidacién del hidrégeno se desarrolla
en la pila de acuerdo con el siguiente esquema de reaccion:

2H2+024,2H20

Esta reaccion se produciria en forma de explosion al mezclar los dos reaccio-
nantes y al aplicar calor o al saltar una chispa. En este proceso irreversible se
liberaria toda la energia de reaccion en forma de calor. En la pila de combus-
tién resulta reversible esta reaccién fuertemente exotérmica, es decir, ésta se
gobierna de modo que transcurra con lentitud y bajo control, sin cesién apre-
ciable de calor. La energia que se libera en la reaccién puede tomarse de los

electrodos directamente en forma de energia eléctrica.

Microarrays

Capacidad para realizar analisis
de alto rendimiento y a gran
escala con un ndmero de re-
sultados por muestra muy ele-
vado.
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El proceso de reaccién reversible se descompone en la pila de combustion en
dos reacciones parciales. En el material catalitico del electrodo de combustible,
el anodo, se oxida el hidrégeno cediendo electrones. En condiciones de traba-
jo, los electrones pasan al catodo a través del circuito exterior y son recogidos

alli por el agente oxidante.

2 H(ads.) +20OH — 2 Hzo +2e

En el catodo separado se reduce el oxigeno absorbiendo los electrones cedidos
por el anodo:

O, +2H,0+4¢e 7 40H

Dentro de la pila, el electrolito, que es una lejia fuerte de potasa, transporta
las cargas hasta el anodo, es decir, lleva los iones de hidroxilo negativos que se
producen en el electrodo del oxigeno. Uniendo el &nodo y el citodo mediante
un receptor exterior, puede tomarse de la pila una corriente eléctrica.

La pila de gas detonante tiene electrodos porosos de difusiéon de gas. De esta
manera, se puede establecer un buen contacto entre las tres fases que partici-

pan en la reaccién-gas de reaccién/electrolito/electrodo, es decir, en el limite
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de las tres fases. Debido a la tensién capilar y a la presiéon del gas correspon-
diente, se forma en los diferentes poros un estado de equilibrio. Este es el lugar
en el que se producen la tensién y la corriente.

El electrodo de oxigeno tiene mucha importancia en la ventilacién y anestesia
para controlar el nivel de oxigeno ofrecido al paciente. En los altimos afios, la
ignorancia de este elemento de seguridad caus6 muchos accidentes tragicos,

especialmente con madres embarazadas durante el parto.
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5. Transporte de sustancias por membranas

Investigar el transporte de sustancias por membranas representa un campo de
la ciencia fascinante por la gran variedad de sistemas de transporte existente
en las células y también por los instrumentos o métodos necesarios que hay

que inventar.

Podemos distinguir entre transporte sin energia adicional (transporte pasivo)
o transporte con energia adicional por hidrolisis de ATP (transporte activo).

Los procesos de transportes pasivos por una membrana sintética representan
la base de didlisis para la limpieza de sangre.

Un ejemplo de finalidad de transporte activo puede ser la caracteristica osmo-
tica de eritrocitos. Los eritrocitos de algunas especies mantienen normalmente

una elevada concentracién interna de K* y expulsan Na®. Si se afiade al eritro-
cito fluoruro, inhibidor de glucélisis como fuente de energia en forma de ATP,

o las células pasan hambre en agua destilada, la concentracién interna de K*

disminuye y la de Na* aumenta para acercarse a un estado de equilibrio entre
ambos lados de la membrana.

En biologia celular se denomina transporte de membrana al conjunto de me-
canismos que regulan el paso de solutos, como iones y pequefias moléculas, a
través de membranas bioldgicas, esto es, bicapas lipidicas que poseen proteinas
embebidas en ellas. Dicha propiedad se debe a la selectividad de membrana,
una caracteristica de las membranas bioldgicas que las faculta como agentes
de separacién especifica de sustancias de distinta indole quimica.
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Puesto que son pocas las moléculas que son capaces de difundirse mediante
una membrana lipidica, la mayoria de los procesos de transporte involucran
a proteinas de transporte. Se trata de proteinas transmembranas que poseen
multitud de hélices alfa inmersas en la matriz lipidica. Dicha estructura proba-
blemente implica una via de entrada a través de entornos hidrofilicos protei-
cos que causan una disrupcion en el medio altamente hidrofébico constituido
por los lipidos. Las proteinas intervienen de varias maneras en el transporte:
actian como bombas impulsadas por ATP, esto es, por energia metabdlica, y
como canales de difusiéon facilitada. Antes de estudiar la bomba de sodio y
potasio y las sefiales eléctricas resultantes, deberiamos listar diferentes tipos de

transporte sin dar muchos detalles (podéis consultar la Wikipedia y las fuentes)

Transporte a través de la membrana celular:

e Transporte pasivo o difusion.

e Difusién simple.

e Difusion facilitada.

e Filtracion.

e Osmosis.

e Transporte activo: bomba de sodio y potasio.
e Transporte activo secundario o cotransporte.
e Transporte en masa.

e Endocitosis.

e Exocitosis.

La difusién a través de la membrana celular esta dividida en dos subproce-
sos separados, denominados difusion simple y difusion facilitada. La difusion
simple significa que el movimiento cinético molecular de las moléculas o io-
nes a través de la membrana se realiza sin la necesidad de adherirse con pro-
tefnas portadoras en la membrana. El ritmo de difusion estd determinado por
la cantidad de sustancia disponible, por la velocidad cinética de movimiento
y por el namero de aberturas en la membrana por la que las moléculas o iones
pueden moverse. Por otra parte, la difusién facilitada requiere la interacciéon
de las moléculas o iones con una proteina portadora que ayuda a que pasen

a través de la membrana.

Un ejemplo especial de difusion en mamiferos es el intercambio y transporte
de gases en los pulmones:


http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Prote%C3%ADna_transmembrana&action=edit&redlink=1/oProte�na transmembrana (a�n no redactado)
http://es.wikipedia.org/wiki/Alfa_h%C3%A9lice/oAlfa h�lice
http://es.wikipedia.org/wiki/Adenos%C3%ADn_trifosfato/oAdenos�n trifosfato
http://es.wikipedia.org/wiki/Difusi%C3%B3n_facilitada#Transporte_a_trav.C3.A9s_de_la_membrana_celular#Transporte_a_trav.C3.A9s_de_la_membrana_celular
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La figura ilustra un alvéolo pulmonar adyacente a un capilar pulmonar y la
difusion de las moléculas de oxigeno y de di6xido de carbono entre el aire
alveolar y la circulaciéon pulmonar. El pO, de la sangre venosa entrando en la
capilar es de 40 mm Hg (unos 5,3 kPa) y se oxigena en los alvéolos. El pO2 en
el alvéolo es de de140 mm Hg, lo que da una presion inicial diferencial por
difusion del oxigeno dentro de los capilares pulmonares de 140-40 mm Hg.
La sangre arterial con pO, elevada (unos 10 kPa) cede O; a las células tisurales.
Durante la practica de un ejercicio pesado, el cuerpo podria requerir hasta
20 veces la cantidad de oxigeno. Debido a la formacién continua de grandes
cantidades de dioxido de carbono en las células, el pCO, intracelular tiende
a incrementarse; sin embargo, el didéxido de carbono se difunde 20 veces mas
facil que el oxigeno de las células hacia el fluido intersticial, y de ahi hacia la
sangre. La sangre arterial que entra en los capilares del tejido contiene diéxido
de carbono a una presién aproximadamente de 40 mm Hg. Cuando la sangre
cruza los capilares, el pCO, de la sangre se incrementa a 45 mm Hg, por lo
tanto, el pCO, de la sangre que abandona los capilares y entra en las venas

también de 45 mm Hg.

Cuando la sangre venosa llega a los pulmones, el pCO, es de 45 mm Hg (unos
6,0 kPa), mientras que en el alvéolo es de 40 mm Hg (unos 5,3 kPa). La dife-
rencia de presion inicial por difusién es de 5 mm Hg, que es menor que la

difusién de oxigeno a través de la membrana.

La difusién sigue de la Ley de Fick: Jy = -DA (dc/dx). Si el espesor de la mem-
brana dx engorda por fumar o por enfermedad, el flujo disminuye; también
en el caso de un tamario de superficie A. Ello significa que no llega suficiente
oxigeno a los tejidos.
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5.1. La bomba de sodio y potasio

El transporte activo con la bomba de sodio y potasio es un ejemplo de investi-
gacion de biofisica al nivel de célula y nervios y también para el desarrollo de
sensores o métodos especiales. En algunos paises, la investigacion de invasivos
con animales no esta permitida. Por esta razon, la complacencia o los efectos

de sustancias en sistemas vivos se investigan en el nivel celular.

La bomba se encuentra en todas las células del organismo, encargada de trans-
portar los iones de potasio que logran entrar en el interior de las células; al
mismo tiempo, bombea iones de sodio desde el interior hacia el exterior de la
célula. En el caso particular de las neuronas en estado de reposo, esta diferencia
de cargas a ambos lados de la membrana se denomina potencial de membrana
o de reposo-descanso.

A través de una membrana circula un determinado soluto a fin de generar un
gradiente electroquimico que confiera unas caracteristicas de potencial a ésta.
Dicho gradiente posee un interés por si mismo para la definicién del estado
de la célula, como es el potencial de Nernst, pero interviene activamente en el
transporte de sustancias a través de la membrana, que es el tema aqui tratado,
puesto que aporta un aumento de entropia al sistema en caso de cotransporte

de sustancias que se encuentran en trasiego en contra de su gradiente.

Una de las bombas de mayor relevancia en células animales es la bomba so-

dio-potasio, que opera mediante el mecanismo siguiente:

Na' l
Intrazellular
1. Transport- Lipid-
molekil gerUst
Extrazellular

z NE")O;O

K*f OO QNa*

¢
{ 5. OO Kt

Fuente: H. Pflitzer, angewandte biophysik,
Springer, Wien, Nueva York, ISBN
3-211-00876-4. 1) unién de tres Na* a sus
sitios activos; 2) fosforilacion de la cara
citoplasmatica de la bomba que induce a un
cambio de conformacion en la proteina. Esta
fosforilacion se produce por la transferencia
del grupo terminal del ATP a un residuo de
acido aspartico de la proteina; (3) el cambio de
conformacién provoca que el Na* sea liberado
al exterior; (4) una vez liberado el Na*, se unen

dos moléculas de K" a sus respectivos sitios de
unién de la cara extracelular de la proteina;


http://es.wikipedia.org/wiki/Potasio/oPotasio
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5) la proteina se desfosforila y se produce un
cambio conformacional de ésta, lo que genera

una transferencia de los iones de K" al citosol.

La presencia de iones de diferentes concentraciones a los dos lados de la mem-
brana y el transporte de iones a través de membranas causan diferencias de
potenciales eléctricas que pueden ser medidas. Si una célula se encuentra en
reposo, se mide un voltaje de -80 mV (voltaje de reposo). La distribucion de
iones de sodio, potasio y cloro causa este voltaje. La concentraciéon de potasio
en el interior de la célula es 39 veces mas alta que en el exterior; el de sodio y
cloro, hasta 30 veces mas alta en el exterior. La membrana es permeable para
potasio y cloro, pero no para sodio. Para asegurar el equilibrio, bombas de io-
nes deben trabajar constantemente. La ecuacion de Nernst describe esta situa-

cion para un idn con dos diferentes concentraciones a través de la membrana.

-R-T. (¢
Upgm 2L In{ =
z-F Co
R: constante de los gases (8,31 J/mol - K); F: constante de Faraday (96500 As/mol); T: temperatura en K; z: valencia de la
sustancia; C; ,: concentraciones de la sustancia

El voltaje completo esta descrito por la ecuacion de Goldmann, que incluye

los iones mas importantes:

_RT, gK +[K +]a+gNa+[Na+]a+gcy [Cl-]i
~ F | gK+[K+]i+gNa+[Na+]i+ges [Cl-]i

gy conductividad de membrana para la sustancia x, [x];.: concentracion de la sustancia interna y externa de la célula.

Um

La figura siguiente demuestra un circuito de un elemento de membrana en

reposo que incluye solamente los iones de sodio y potasio.

innen
INg® I+ Y Ic
qu’ gK _ Cm |
— Uy
+
+ =1 l ‘
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aullen

Los voltajes de reposo de sodio y potasio, causados por diferentes concentra-

ciones, estan representados por fuentes de voltaje (Ueq{Na+}, Ueq{K+}). Los ca-
nales de iones de sodio y potasio se simbolizan por resistencias eléctricas o su
conductividad (gna., gxs)- La capacidad de membrana causa un retraso de las


http://es.wikipedia.org/wiki/Citosol/oCitosol
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sefiales eléctricas. Si la célula esta excitada, el voltaje de membrana varia con el
tiempo y se denomina impulso de accion. Si el nivel de voltaje llega a un valor
de -50 mV, el voltaje de membrana despolariza: la permeabilidad de la mem-
brana aumenta y también la conductibilidad de iones de sodio. Las corrientes
de sodio y potasio demuestran la figura siguiente durante una excitacién.

QIP
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N
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//’—- i
./ K
1/
/
/
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\ ll t
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\ /
\ /
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\ I} Na
\ /
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Para medir las corrientes de iones por canales de membrana, son usados mi-
cro-eléctrodos con especificacion para diferentes iones. Estos electrodos estan
pinchados en la célula y el electrodo de referencia estd puesto fuera, si la me-
dicién del potencial de membrana es la meta.

Los micro-eléctrodos tienen picos tan finos que se introducen en células de
mamiferos.
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La tecnologia de medicion es tan avanzada que es posible medir la corriente
de iones que pasan por un canal de la membrana. Con una pipeta muy fina
se corta una parte del canal de la membrana y se demuestra que la corriente
pasa en forma digital: con el cambio de potencial de la membrana de -80mV
a—40mV para 14 ms, aparecen corrientes en un canal con una amplitud apro-

ximadamente de 1 pA (10'12 A).
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Se cree que los canales de proteinas son trayectos acuosos de la proteina mo-
lecular, y que, por lo tanto, las sustancias pueden difundirse directamente por
estos canales de la membrana de un lado a otro. Sin embargo, los canales de
proteinas se distinguen por dos caracteristicas importantes:

Son selectivamente permeables a ciertas sustancias.

Hay canales que pueden ser abiertos o cerrados por puertas.

Permeabilidad selectiva

Muchos de los canales de proteinas son altamente selectivos para el transporte de uno
o mas iones especificos o moléculas. Esto se debe a las caracteristicas propias del canal,
como su didmetro, forma y la naturaleza de la carga eléctrica sobre su superficie. Por
ofrecer un ejemplo, uno de los canales de proteinas més importantes es el llamado canal
de sodio, consistente inicamente en 0,3 x 0,5 nanémetros (nm) de tamarfio, pero mas
importante es la superficie interna de estos canales, ya que estd negativamente cargada.
Estas cargas negativas atraen a los iones de sodio mas que a cualquier otro i6n hacia el
canal, debido a que la relacién de la fuerza de atraccion del didmetro i6nico es mucho
maés grande para el sodio que para otro ién. Una vez en el canal, el ién de sodio se difunde
en cualquier direccién de acuerdo con las leyes de difusion.

De la misma manera, otro grupo de canales de proteinas es el transporte selectivo para el
potasio. Estos canales son ligeramente mds pequefios que los canales de sodio: solamente
0,3 x 0,3 nm, pero no estdn cargados negativamente. Por lo tanto, no existe ninguna
fuerza de atraccién de los iones dentro del canal. Sin embargo, la forma hidratada del
i6n de potasio es considerablemente menor que la forma hidratada del sodio, ya que ésta
tiene un grupo de electrones con Orbitas completas menor atin que la del potasio, lo que
le permite al nucleo del sodio atraer mas moléculas de agua que el potasio.
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Apertura de los canales de proteinas

La apertura de estos canales significa inicamente abrirlos o cerrarlos, y esto hace que
exista un control de la permeabilidad de los canales. La apertura y el cierre de estas puertas
estan controlados de una manera principal: voltaje de apertura.

En este caso, la conformaciéon molecular de la puerta responde al potencial eléctrico de
la membrana celular. Esta es la causa bésica del potencial de accién en los nervios que
son responsables de las sefiales.

En la figura siguiente se muestra con especial interés las caracteristicas de apertura de los
canales de voltaje; la figura muestra dos sefiales de la corriente eléctrica fluyendo a través
del canal de sodio con un voltaje aproximado de 25 milivoltios (mV), de gradiente de
potencial a lo largo del poro. Nétese que el poro conduce o toda la corriente o nada; esto
se debe a que la apertura del poro abre y cierra en millonésimas de segundo.

© p——
w

3

°

Trazos de la corriente que fluye en un poro de sodio demostrando el principio de todo
o nada de la apertura del poro. (Este tipo de trazo se obtiene utilizando una pipeta muy
fina, que se sujeta contra un 4rea pequefia de la membrana celular y que permite que la
corriente sea medida en poros individuales).
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6. Materiales en la tecnologia sanitaria - Biomateriales

Los materiales usados en la medicina y en la tecnologia sanitaria se denominan

biomateriales si estdn en contacto con el tejido del paciente.

Los biomateriales se pueden definir como materiales biol6gicos comunes, por
ejemplo, la piel, la madera o cualquier elemento que reemplace la funcién de
los tejidos o de los 6rganos vivos. En otros términos, un biomaterial es una
sustancia farmacolégicamente inerte disefiada para ser implantada o incorpo-
rada dentro de un sistema vivo.

Definiciones de biomateriales

La asociacion europea de biomateriales (European Society for Biomaterials; ESB) elabor6
definiciones de biomateriales:

e Biomaterial: A non-viable material, used in a medical device, entended to interact with
biological systems.

e Implant: Any medical device made from one or more materials that is intentionally placed
within the body, either totally or partially buried beneath epithelial surface.

® Prosthesis: A device that replaces a limb, organ or tissue of the body.

e Artificial organ: A medical device that replaces, in part or in whole, the function of one
of the organs of the body.

e Biocompatibility: The ability of a material to perform with an appropriate host response
in a specific application.

Los biomateriales se implantan con el objeto de remplazar y/o restaurar tejidos
vivientes y sus funciones, lo que implica que estan expuestos de modo tempo-
ral o permanente a fluidos del cuerpo, aunque en realidad pueden estar locali-
zados fuera del propio cuerpo; se incluyen en esta categoria la mayor parte de

los materiales dentales que tradicionalmente han sido tratados por separado.

Debido a que los biomateriales restauran funciones de tejidos vivos y 6rganos
en el cuerpo, es esencial entender las relaciones existentes entre las propieda-
des, funciones y estructuras de los materiales biologicos, por lo que son estu-
diados bajo tres aspectos fundamentales: materiales biol6gicos, materiales de
implante y la interaccién existente entre ellos dentro del cuerpo. Dispositivos
como miembros artificiales, amplificadores de sonido para el oido y protesis
faciales externas no son considerados implantes.

Una gran variedad de biomateriales se aplican en el ser humano y continua-
mente se estan investigando nuevos materiales con el fin de demostrar la bio-

compatibilidad:

e polimeros como silicon, teflén, dacién, nylon;

¢ metales como aleaciones de titanio, aceros de bajo contenido de carbdn;
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e ceramicas como 6xidos de aluminio, aluminatos de calcio, 6xidos de tita-
nio, carbonos;

e compuestos como ceramica-metal, carbon-otro metal.

6.1. Requisitos o propiedades de biomateriales

Los requisitos' que debe cumplir un biomaterial son: 150 10993-1 Guidance on selec-
tion tests.
e Ser biocompatible, es decir, debe ser aceptado por el organismo y no ha
de provocar que éste desarrolle sistemas de rechazo ante la presencia del

biomaterial.
e No ser toxico, ni carcindgeno.
e Ser quimicamente estable (no presentar degradacion en el tiempo) e inerte.
e Tener una resistencia mecanica adecuada.
e Tener un tiempo de fatiga adecuado.
e Tener una densidad y un peso adecuados.

e Tener un disefio de ingenieria perfecto; esto es, el tamafo y la forma del
implante deben ser los adecuados.

e Ser relativamente barato, reproducible y facil de fabricar y procesar para
su produccién en gran escala.

6.2. Examenes mecanicos de biomateriales

La biomecdnica se encarga de estudiar la mecanica y la dindmica de los tejidos,
asi como las relaciones que existen entre ellos; esto es muy importante en
el disefio y el injerto de los implantes. Una vez realizado un injerto, no se
puede hablar del éxito del implante, éste se debe considerar en términos de la
rehabilitacion del paciente; por ejemplo, en el implante de cadera se presentan
cuatro factores independientes: fractura, uso, infeccién y desprendimiento de
éste.

Elmétodo de investigacion es, en muchos casos, idéntico al de los exadmenes de
materiales industriales y depende de la caracterizacion fisica de las propiedades
requeridas de un material para aplicaciones médicas; varia de acuerdo con la
aplicacion particular.
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La fabricacion y el uso de los materiales dependen de sus propiedades mecani-
cas, tales como resistencia, dureza, ductibilidad, etc. Las propiedades elasticas
y viscoelasticas seran caracterizadas antes que las estaticas y dindmicas.

La naturaleza (i6nica, covalente y metalica) y la fuerza de los enlaces atbmicos
determinan el nivel de estabilidad del material cuando se le aplica una carga,
es decir, cuando se le somete a un esfuerzo de tipo mecanico; este tipo de
propiedades es conocido como mecanico. Cuando se determina la estabilidad
del material en funcién de cambios en la temperatura, se habla de propiedades

térmicas.

Cuando estiramos un material, son las fuerzas entre los enlaces moleculares
(fuerzas de atraccion y repulsion entre los &tomos que las componen) las que
determinan el comportamiento del material. Inicialmente, la mayor parte de
los materiales cumple con la Ley de Hooke, es decir, la fuerza que se aplica pa-
ra estirarlo (o comprimirlo) es proporcional a la distancia de deformacion. La
constante de proporcionalidad se denomina constante eldstica y esta relaciona-
da indirectamente con la energia del enlace, lo que podemos expresar como:

o=Ee€

donde o representa el esfuerzo, que es la fuerza por unidad de area de seccién
transversal y € es la deformacion o estiramiento del material, dada por el cam-
bio en la longitud respecto a la longitud original (I/1p y E se conoce como mo6-

dulo elastico o médulo de Young, que es una caracteristica del material.

Cuando un material es sometido a deformacién por estiramiento, es posible
determinar dos regiones muy marcadas en el comportamiento que aquél pre-
senta: la elastica, en la que la deformacion es proporcional al esfuerzo aplica-
do, ya que el material regresa a su forma original cuando la fuerza que actaa
sobre €l se elimina; y la plastica, en la que no existe proporcionalidad entre la
fuerza aplicada y el estiramiento, en este caso el material no regresa a su forma
original al anularse la fuerza que acttia sobre él. Generalmente, los materiales
sometidos a fuerzas pequefias siguen un comportamiento de tipo eléstico, pe-
ro a medida que la fuerza crece, el comportamiento pasa a ser de tipo plastico,
y si la fuerza sigue creciendo, puede ocurrir la fractura del material.

En los materiales ceramicos y en los vitreos es facil que ocurra la fractura;
ademas, es impredecible el momento en que esto pueda suceder, por lo que,
aunque presentan un alto grado de biocompatibilidad, no son muy usados en

implantes.



© FUOC e PID_00148024 34

Principios biofisicos en la tecnologia sanitaria

La resistencia al impacto es la cantidad de energia que puede absorber un
material debido a la fuerza ejercida sobre €l por un golpe, es decir, por una
fuerza grande en magnitud aplicada durante un tiempo muy corto. Esta es otra
de las pruebas que debe pasar un material que se requiere para implantacion;
los requisitos sobre la medida dependeran del uso que se le dé.

La dureza es una medida de la deformacion pléstica, y se define como la fuer-
za por unidad de 4rea de penetracion en el material. Para determinarla de ma-
nera experimental, es evidente que el método dependeré del tipo de material
del que se trate; en el caso de metales, por ejemplo, se incrusta una punta de
diamante en forma de piramide en la superficie del material, con una fuerza
conocida, y se mide la penetracion que alcanza. Si se trata de un polietileno,
se utiliza una esfera de acero inoxidable sobre la superficie, y se mide la pene-
tracion que alcanza para una carga dada.

Otra propiedad importante del material es la termofluencia, es decir, la de-
formacién que aquél sufre con el tiempo al someterse a una carga conocida.
La deformacién elastica que sufre inicialmente el material ante una carga dada
es seguida de una termofluencia (algo asi como el corrimiento entre las capas
atémicas que lo constituyen, similar a lo que sucede con los fluidos), antes de
que se presente la fractura.

El desgaste de un material de implantes tiene especial importancia si se trata
de remplazar uniones. El desgaste del material esta estrechamente relacionado
con la friccion entre los dos materiales. Es importante considerar el rea real de
la superficie que entra en contacto en la unién requerida, ya que, en general,
es mucho menor de lo que aparenta; ésta puede incrementarse con el peso que
se aplica para los materiales ductiles y para los elasticos.

6.3. Tipos de biomateriales

Los biomateriales metdlicos. En términos generales, el nimero de elementos
metalicos que se utilizan en la fabricacion de implantes es muy limitado, si
tenemos en cuenta que mas de tres cuartas partes del sistema periédico lo son.
El primer requisito para su utilizacién es que sean tolerados por el organismo,
por lo que es muy importante la dosis que puedan aportar a los tejidos vivos.
Otro requisito también imprescindible es que tengan una buena resistencia a

la corrosion.

Todo quimico conoce bien que la corrosién es un problema general de los
metales, més atn si estdn inmersos en un medio hostil como es el organismo
humano, y a temperaturas del orden de 37 °C.

Sin embargo, algunos metales se escapan, por lo menos en principio, a este

problema, como son los metales preciosos.
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Otros, al formar una capa de 6xido en su supetficie, detienen la corrosion y, al
evitar que avance la corrosién, como ocurre con el titanio, protegen el interior

del metal.

En cuanto a los biomateriales ceramicos, a primera vista, podria pensarse que
la principal ventaja de éstos es su baja reactividad quimica, es decir, su cardcter
inerte, lo que supone una clara biocompatibilidad. Pero no todas las biocera-
micas son inertes y muchos materiales cerdmicos que se utilizan en cirugia
reconstructiva son bioactivos.

6.4. Utilizacion de biomateriales en la medicina

Los usos quirargicos de los biomateriales son multiples, por ejemplo, para im-
plantes permanentes:

e Enelsistema esquelético muscular, para uniones en las extremidades supe-
riores e inferiores (hombros, dedos, rodillas, caderas, etc.) o como miem-

bros artificiales permanentes.

e Enelsistema cardiovascular, corazén (valvula, pared, marcapasos, corazén

entero), arterias y venas.

e Enelsistema respiratorio: laringe, traquea y bronquios; diafragma, pulmo-
nes y caja toracica.

e En el sistema digestivo: es6fago, conductos biliares e higado.

¢ En el sistema genitourinario, en rifiones, uréter, uretra y vejiga.

¢ En el sistema nervioso, en marcapasos.

e Enlos sentidos: lentes y prétesis de corneas, oidos y marcapasos cardticos.

e Enimplantes cosméticos maxilofaciales (nariz, oreja, maxilar, mandibula,

dientes), pechos, testiculos, penes, etc.

e Otras aplicaciones se encuentran por ejemplo en hernias, tendones y ad-

hesién visceral.

En las proétesis de uniones entre huesos, el desgaste es muy importante, y re-
sulta del movimiento y de la recolocacién de los materiales usados.
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Existen diferentes tipos de desgaste: el corrosivo, debido a la actividad quimi-
ca de alguno de los materiales de la unién; el de fatiga superficial, debido a
la formacién de pequefias fracturas que pueden dar lugar a una ruptura del
material, y el abrasivo, en el que particulas de una superficie son empujadas
hacia la otra a la que se adhieren, debido al movimiento que se tiene.

Cuando existe lubricacion entre dos superficies en contacto, la friccién y las
propiedades de desgaste cambian drasticamente. En la mayoria de las aplica-

ciones de implantes existe algtin tipo de lubricante.

Como podemos notar, la fisica esta presente en todas las ramas de la medicina:
no solo en la investigacion bésica, sino también en la instrumentacion, en los
implantes, en la clinica, en diagnosis, en terapia, etc.

Elemento, componente o producto Materiales

Catéteres y tabuladoras PVC, PE, PU, silicona, poliéster, fluoropolime-
ros (teflon)

Bolsas sanguineas PVC

Film para embalajes PE, PVC, nylon, poliestireno (PS)
Contenedores quirdrgicos PE, PS, poliéster, acrilico
Recipientes y botellas PE, PVC, PS, poliéster, PP

Partes de analizadores de laboratorio, aspi- | PE, PVC, nylon, etc.
radores, instrumentos 6pticos, etc.

Componentes de equipos médicos electré- | Nylon, PP, poliacetales, etc.
nicos

Componente de maquinas para corazény | Polivinilpirrolidona
pulmén

Compuestos médicos en polvo Resinas urea-formadehido

Partes de dispositivos opticos y actsticos Acrilico, policarbonato, epoxi, etc.

Partes y ruedas de sistemas de transporte | Poliéster, PP, etc.

Equipamiento para transporte de alimentos | PS, PE, PVC, etc.

Jeringas descartables, agujas, tubos de dre- | PE, PVC, PU, PS, etc.
naje, bolsas de aire, cubrezapatos, termo-

metros de uso Unico, bandas de identifica-
cion, tarjetas, panos térmicos y himedos,

recipientes para residuos, etc.

Coberturas de sistemas eléctricos, aislado- | Poliéster, PVC, PC,
res, etc. acrilonitrilo-butadieno-estireno (ABS), etc.

Equipamiento y mobiliario Poliéster, PE, PP, PVC, PS, acrilicos, etc.
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Localizacion Dispositivo Etiologia Materiales
Ojo Lente intraocular Cataratas Acrilico (polimetilmetacrilato) si-
Lentes de contacto Problemas de la vision licona (Sil), hidrogeles, Silicona-
Vendaje corneal acrilatos. Colageno
Piso orbital Piso orbital Fractura del orbital que conduce | Politetrafluoroetilena (PTFE), silico-
a vision doble na, polietileno (PE), Ti (malla)
Banda escleral Desprendimiento de retina Silicona
Ojo artificial Remocién por traumatismo o Acrilico
enfermedad
Oido Marco oido externo Pérdida congénita o traumaética | Silicona, PE, policloruro de vinilo
del oido externo (PVC)
Tubo de ventilacién Infeccién del oido medio, oclu- | PE, FC, silicona, acero inoxidable
sién del tubo de Eustaquio
Prétesis de estribo Estribotomia Acero inoxidable, PTFE
Timpanoplastia Reconstruccion del oido medio | Acero inoxidable, PTFE
Nariz Rinoplastia Nariz congénita en silla Silicona
Barbilla Prétesis de barbilla Barbilla recesiva Silicona
Boca Prétesis mandibular Traumatismo, anquilosis Proplast™
Implantes dentales Traumatismo, enfermedad Acrilico, epoxi, PE ultra alta densi-
dad, titanio, alimina
Cara Prétesis facial Traumatismo Acrilico, PVC, poliuretanos
Cuello Stents Reconstruccién traqueal Silicona
traqueales
Caja de voz Pérdida de la voz por laringecto- | Silicona, acetales, acero inoxidable

mia

Corazén y sistema vascular

Marcapasos cardiaco

Arritmia, bloqueo cardiaco

Epoxi, Sil, PTFE, acero inoxidable,
Ti

Prétesis valvulares

Enfermedades valvulares

Carbén pirolitico, Ti, PFTE, silico-
na, tejido reprocesado

Bombas intra-adrticas

Pacientes con necesidad de asis-
tencia cardiaca

Poliuretanos segmentados, copoli-
meros uretano-silicona

Oxigenadores sanguineos

Cirugia a corazén abierto

Policarbonato (PC), cauchos de si-
licona, poliacetales

Vasos sanguineos y stents

Traumatismo, enfermedad

PVC, poliéster (dacrén, mylar),
aleaciones superelasticas Ni-Ti

Almacenado de sangre y siste-
mas de liberacién

Traumatismo, cirugia, enferme-
dades

Vinilos, poliacetales

Prétesis arteriales

Arteriosclerosis, aneurismas

Tejido de poliéster o PTFE

Suturas biodegradables

Traumatismo o enfermedad

Poliuretanos (PU), polilactidas

Sistema digestivo

Segmentos gastrointesti-nales

Traumatismo o enfermedad

Silicona, PVC, nylon, poliacrilatos

Segmentos de eséfago

Traumatismo o enfermedad

PE, polipropileno (PP), PVC
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Localizaciéon

Dispositivo

Etiologia

Materiales

Sistema urinario

Stent de uretra

Bloqueo de uretra por enferme-
dad

Silicona, PE

Esfinter urinario

Incontinencia urinaria

Silicona

Membranas de hemodialisis

Fallos de rifién

Nylon, silicona, celulosa, PU, po-
liacrilonitrilo, cuprophane

Organos sexuales

Prétesis mamarias Mastectomia subcutanea, subde- | Silicona
sarrollo o asimetria de mamas

Stent vaginal Reconstruccién por enfermedad | Silicona, PE
0 ausencia congénita

Implante Trompas de Falopio Silicona

Implante de pene Impotencia eréctil Silicona, PE

Implante testicular Orquidectomia Silicona

Esqueleto

Placa craneal

Traumatismo

Acrilico, Ti (malla)

Articulaciones de rodilla, dedos y
otras

Artritis, traumatismo

Compuestos PE-fibra de carbono,
PU, silicona

Placas de fijacion de fracturas

Aceros, aleaciones Ti-Al-V, acrili-
cos, PE ultra densidad, dacrén

Reparacién de huesos

Hidroxiapatita, acrilico

Tendones artificiales

Tendonitis, traumatismo

Silicona, poliéster

Musculo artificial pasivo

Atrofia muscular, traumatismo

Silicona, poliéster
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Resumen

La biofisica, como ciencia basica que trabaja entre la fisica, la fisiologia, la
biologia y la medicina, desarrolla métodos de medicién en sistemas vivos que
soportan el éxito de los demdas campos cientificos.

El permanente mejoramiento de electrodos muy finos que tienen la posibili-
dad de medir una gran variedad no so6lo de iones, sino también de moléculas
(por ejemplo, los aminoacidos) es una caracteristica del area. La aplicaciéon de
estos electrodos permite mejorar la seguridad de equipos y del paciente.

Un campo de investigacion muy prometedor es la utilizacién de luz de laser
para medir sustancias en el cuerpo humano a través de la piel como diagnos-
tico no invasor. Del mismo modo, la identificacion de cancer por medio de

fluorescencia propia de células o después de activaciéon es un campo de futuro.

Por su parte, el desarrollo de nuevos materiales mediante la nanotecnologia

va a mejorar las intervenciones médicas a favor del paciente.
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Glosario

Ag/AgCl electrodo de referencia m La combinacién del metal de plata Ag con el sal
AgCl impide la creacién de un potencial eléctrico en la superficie de la piel (electrodo de
ECG) o en un liquido (electrodo no polarizable)

biocompatibilidad [ Son biocompatibles los materiales que pueden implantarse en un
ser viviente, especialmente en el ser humano. En realidad, son muy pocos los materiales
biocompatibles aceptados por todo cuerpo, de ahi que no pueda clasificarse un material como
tal de manera definitiva. Uno de los materiales biocompatibles mds comunes es el titanio
para implantes.

biomateriales m pl Materiales que remplazan tejidos del cuerpo. La interaccién entre
sOlidos y fluidos: caracteristicas de superficie, tensién superficial y su importancia en el uso
de materiales intracorpéreos y capilaridad.

biomecanica f La biomecanica investiga campos y fuerzas y sus efectos en el cuerpo hu-
mano en todos y cada uno de los sistemas que lo componen, asi como el movimiento recti-
lineo como base de la estructura fisica del cuerpo humano.

Cell-sorter m Aparato para seleccionar células segin criterios definidos como contenido
de DNA o vejez en funcién de la fluorescencia emitida por la DNA después de una excitacion
por laser.

electroquimica [ Rama de la quimica que estudia la transformacion entre la energia eléc-
trica y la energia quimica. En otras palabras, las reacciones quimicas que se dan en la interfase
de un conductor eléctrico (llamado electrodo, que o bien es un metal o bien un semiconduc-
tor) y un conductor ionico (el electrolito), que puede ser una disolucién y, en algunos casos
especiales, un sé6lido. Un fenémeno muy conocido lo representa la corrosién electroquimica
de metales. Y una interpretacion muy util es el concepto de solubilidad de metales en agua.

energia libre de Gibbs f Una reaccién quimica (A — P) tiene lugar liberalmente porque
cierta fraccion de la poblacién de moléculas A posee la suficiente energia como alcanzar un
estado activo, denominado estado de transicion (para formar el producto P). La energia libre
de activacion A G es la cantidad de energva necesaria para llevar todas las moléculas al estado
de transicion.

fendmenos bioeléctricos en célula m pl Para entender fenémenos bioeléctricos en cé-
lulas o mediante membranas, algunos biofisicos desarrollaron sistemas y mediciones con
electrodos especiales (patch clump technique) y demostraban el flujo de iones a través de ca-
nales de iones. A partir de estos conocimientos, fue posible comprender los fenémenos bioe-
léctricos presentes en el cuerpo humano.

FET Véase transistor de efecto campo.

filtracion renal f Los rifiones realizan funciones importantes, como la expulsién de
muchos de los productos finales del metabolismo, y controlan la concentracién de los fluidos
que constituyen el cuerpo. La filtracion se realiza en funcién de una anatomia compleja de
los rifiones.

fluorescencia de moléculas f Siuna molécula organica es capaz de absorber un fotén de
luz, los electrones se elevan a niveles de energia superiores: estado de excitacion. La molécula
puede retornar a su estado inicial de baja energia. O la molécula excitada emite una luz de
nivel superior, que se llama fluorescencia. La longitud de onda es superior a la longitud de
onda de excitacion, es decir, se produce un desplazamiento de longitud de ondas.

ley de Hooke m En fisica, la ley de elasticidad de Hooke o ley de Hooke, originalmente
formulada para casos de estiramiento longitudinal, establece que el alargamiento unitario
€ de un material elastico es directamente proporcional a la fuerza aplicada F. Donde ¢ es
el alargamiento longitudinal; L, la longitud original; E, el médulo de Young o médulo de
elasticidad, y A, la seccion transversal de la pieza estirada. La ley se aplica a materiales elasticos
hasta un limite denominado limite de elasticidad.

mecanica respiratoria [ La ventilacién de los pulmones como parte del sistema cardio-
vascular sigue las leyes de flujo de gases o liquidos. El flujo est4 controlado por una resistencia
de vias de respiraciéon R y una elasticidad del pulmén y del térax C, llamada compliance. El
tiempo de llenar y evacuar r depende del producto de R * C.

nicleo de células (DNA) m El dcido desoxirribonucleico (DNA) y el dcido ribonucleico
(RNA) son macromoléculas catenarias que acttian en el almacenamiento y en la transferencia


http://es.wikipedia.org/wiki/Reacci%C3%B3n_qu%C3%ADmica/oReacci�n qu�mica
http://es.wikipedia.org/wiki/Conductor_el%C3%A9ctrico/oConductor el�ctrico
http://es.wikipedia.org/wiki/M%C3%B3dulo_de_elasticidad/oM�dulo de elasticidad
http://es.wikipedia.org/wiki/M%C3%B3dulo_de_elasticidad/oM�dulo de elasticidad
http://es.wikipedia.org/wiki/L%C3%ADmite_de_elasticidad/oL�mite de elasticidad
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de la informacién genética. Son componentes principales de las células y constituyen en
conjunto entre el 5y el 15% de su peso seco.

ondas electromagnéticas o naturaleza de luz fpl Las ondas electromagnéticas ioni-
zantes comprenden los rayos cdsmicos ionizantes, los rayos gamma y los rayos X. Todas las
demaés ondas no son ionizantes: los rayos ultravioletas (ionizantes sélo si hay menos de 100
nm), la luz, los rayos infrarrojos y las ondas que van de frecuencias extremas altas a frecuen-
cias extremas bajas.

radiaciones ionizantes [ p/ Aquellas radiaciones con energia suficiente para ionizar la
materia, extrayendo los electrones de sus estados ligados al 4&tomo. Las radiaciones ionizantes
pueden provenir de sustancias radiactivas, que emiten dichas radiaciones de manera espon-
tanea, o de generadores artificiales, como los generadores de rayos X y los aceleradores de
particulas.

radiaciones no ionizantes f pl Aquella onda o particula que no es capaz de arrancar
electrones de la materia que ilumina y que sélo produce excitaciones electrénicas. Asi, aten-
diendo a la frecuencia de la radiacién, seran radiaciones no ionizantes las frecuencias com-
prendidas entre las frecuencias bajas o radiofrecuencias y el ultravioleta, aproximadamente.
Un caso particular de radiaciones no ionizantes por su frecuencia, pero extremadamente in-
tensas, lo representa el laser intenso.

Scanning microscopio m Microscopio de mesa equipado con motores de paso para mo-
ver la mesa en las diferentes posiciones del haz de luz del microscopio para observar una
célula y medir caracteristicas Opticas y contar objetos.

transistor de efecto campo m Familia de transistores que se basan en el campo eléctrico
para controlar la conductividad de un "canal" en un material semiconductor. Los FET, como
todos los transistores, pueden plantearse como resistencias controladas por voltaje. La mayo-
ria de los FET estan hechos usando las técnicas de procesado de semiconductores habituales,
empleando la oblea monocristalina semiconductora como la region activa o canal. Por otra
parte, la region activa de los TFT (thin film transistors, o transistores de pelicula fina) es una
pelicula que se deposita sobre un sustrato sensible a las variaciones de potencial de voltaje
causado por iones.

en field-effect transistor

sigla FET


http://es.wikipedia.org/wiki/Radiaci%C3%B3n/oRadiaci�n
http://es.wikipedia.org/wiki/Electr%C3%B3n/oElectr�n
http://es.wikipedia.org/wiki/Onda/oOnda
http://es.wikipedia.org/wiki/Part%C3%ADcula_subat%C3%B3mica/oPart�cula subat�mica
http://es.wikipedia.org/w/index.php?title=Excitaciones_electr%C3%B3nicas&action=edit&redlink=1/oExcitaciones electr�nicas (a�n no redactado)
http://es.wikipedia.org/wiki/L%C3%A1ser/oL�ser
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