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MATERIALE CARBONICE IN MEDICINA: RISCURI SI OPORTUNITATI

Carbonul este un element cu adevarat remarcabil ce poate exista in diferite forme
alotropice. Se gaseste abundent Tn natura sub forma de carbune sau grafit natural si mai putin sub
formd de diamant. Diamantul este alcatuit dintr-o retea cubica, iar grafitul are un tip special de
retea atomicd numita retea stratificatd formatd din straturi paralele de hexagoane, fiind un foarte
bun conductor de caldura si curent electric. Poseda o anizotropie extrema in energiile de legatura

ale laturii sale cristaline, ducand la proprietati fizice anizotrope [1].

Materialele carbonice cuprind mai multe specii alotropice de carbon, nanotuburile de
carbon si grafenoxidul fiind cele mai studiate si utilizate. De la descoperirea lor, au devenit foarte
atractive pentru cercetatori, datorita proprietatilor fizico-chimice, mecanice si electrice precum
stabilitatea termica si chimica, conductivitate electrica si dimensiunile lor nanometrice avand astfel

aplicatii Tn domeniul biomedical si biologic [2-5]

Nanomaterialele anorganice au Tnregistrat progrese semnificative in domeniul medical,
incluzand tratarea cancerului, eliberarea controlata, aplicatii ortopedice, regenerarea tesuturilor.
Ele au fost folosite pentru a imbunatati integrarea celulelor stem in terapia celulara, stabilitatea
mecanicd materiald in repararea tesuturilor, conductivitatea electricd in regenerarea nervoasa si
cardiaca si capacitatea antibacteriana in pansamentele pentru rani. Aceste nanomateriale au fost de
asemenea, utilizate pentru a imbunatati sau a Tnlocui materialele chirurgicale comune si pentru a

restabili functionalitatea tesuturilor deteriorate [6].

In ultimii 25 de ani diferite materiale carbonice au fost studiate pentru diferite aplicatii
in domeniul biomedical. Gama larga de aplicatii ale materialelor de carbon in medicina este, de
asemenea, rezultatul multor cercetari privind metodele de preparare. De exemplu implanturile de
carbon pot fi produse prin piroliza precursorilor solizi, lichizi si gazosi. Metoda de piroliza aplicata
compusilor de carbon permite producerea de carbon cu structura si microstructurd diferitd sub
forma de filme subtiri sau straturi groase, carbon pirolitic solid, pulberi sau sub forma de fibre.
Diferitele forme de carbon care au atras atentia sunt grafitul artificial, fibrele de carbon si carbonul
pirolitic. Fibrele de carbon sunt obtinute in principal prin procesul de carbonizare a fibrelor

organice la temperaturi medii. Cu toate acestea, aranjamentul atomului de carbon este similar celui



din grafit. Proprietatile fizice si chimice ale fibrelor de carbon sunt de asemenea determinate de
microstructura lor. Acest lucru este important pentru aplicatii ale fibrelor de carbon in medicina.
Una dintre cele mai recente utilizari medicale ale fibrelor de carbon a fost inlocuirea sau repararea

ligamentelor si a tendoanelor [7].
Nanotuburi de carbon (CNT)

Asa cum am specificat mai sus, nanotuburile de carbon (CNT) reprezinta unul dintre cele
mai studiate tipuri alotropice de carbon. Sunt formate din grafit si construite sub forma de tuburi
cilindrice avand diametrul de ordinul nanometrilor si lungimea de cativa microni, pana la ordinul

milimetrilor [8, 9].

SWCNTs DWCNTs TWCNTSs MWCNTs
Lungime =20-1000nm Lungime: S50um Lungime: 100 nm Lungime: 1-50um
Diametru=0.4-2.5nm Diametru:<2nm Diametru: 3-5nm Diametru: 1.4-100 nm

Fig.1 Tipuri de nanotuburi de carbon: cu un singur perete (SWCNCs), cu perete dublu
(DWCNTS), cu perete triplu (TWCNTS), cu perete multiplu (MWCNTS) [10]

Ele au demonstrat un mare potential in diverse aplicatii biomedicale precum imagistica
la nivel molecular, tratamentul cancerului, regenerarea tesuturilor, diagnosticarea, ingineria
genetica, biosenzori si electrozi bazati pe nanotuburi de carbon, eliberarea controlata a diferitelor
substante, terapia fototermici si radiatie. In aplicatiile medicale nanotuburile de carbon au
capacitatea de a penetra diferitele tesuturi ale corpului si de a transporta doze mari de agenti,
furnizand efecte terapeutice. O alta directie de a folosi nanotuburile de carbon in medicind si
biologie este de a vizualiza obiecte la nivel molecular, celular si al tesutului. Asociate cu
nanotuburile de carbon, substantele de contrast imbunatatesc vizualizarea celulelor si tesutului si
astfel pot fi detectate noi modele de dezvoltare a procesului patologic. Inainte de introducerea

nanotuburilor de carbon in practici medicala este necesar sa se cunoasca toate consecintele



posibile in ceea ce priveste utilizarea lor deoarece toxicitatea lor reprezintd o mare problema in
utilizarea in aplicatii biomedicale. Dezvoltarea de noi nanostructuri bazate pe nanotuburi de carbon
in viitorul apropiat vor conduce la noi progrese legate de aplicarea si dezvoltarea unor noi

parametri care vor determina proprietatile si efectele lor [11].

Datorita structurii lor nanometrice si a proprietatilor remarcabile, nanotuburile de carbon
sunt studiate pentru aplicatii promitatoare. S-au inregistrat progrese semnificative pentru a depasi
unele dintre obstacolele majore in ceea ce priveste aplicatiile biomedicale ale nanomaterialelor, in
special in problemele legate de solubilitatea in apa / dispersia si siguranta nanotuburilor de carbon.
Un mare dezavantaj il reprezintd insolubilitaea lor in multi solventi, in special in apa, ele fiind
incompatibile cu sistemele biologice. Toxicitatea lor reprezinta de asemenea un mare dezavantaj
tot datoritd insolubilitatii in apd dar si a impuritatilor metalice. Astfel functionalizarea
nanotuburilor de carbon este necesara pentru a deveni solubile si pentru a avea toxicitate minima

pentru aplicatii biomedicale [9, 10, 12].

In urma rezolvarii acestor probleme, nanotuburile de carbon au fost aplicate cu succes in
domeniul medicinei si farmaciei datorita suprafetei lor mare care este capabila sa adsoarba sau sa
conjuge cu o mare varietate de agenti terapeutici si de diagnostric ( medicamente, gene, vaccinuri,
antibiotice, biosenzori, etc.). Au proprietatea de eliberare controlata direct in celule. Multe studii
au demonstrat ca atunci cand moleculele sunt legate de CNT, ele sunt livrate mai eficient si n
siguranta in celule decat prin metode traditionale [8, 13]. Pentru eliberarea controlata, substanta
este fixata la suprafatd sau in interiorul tuburilor de carbon functionalizate. Produsul obtinut este
apoi introdus Tn organism prin metode clasice (oral, injectare) sau ghidat cu un magnet extern catre

organul tinta [8, 14, 15].
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Fig. 2 Ilustrare schematicd a procesului de eliberare a substantei: a) suprafata CNT este legata de
un receptor chimic si substanta este incdrcatd nauntru, b) capatul deschis al CNT este inchis, c)
este apoi introdus 1n organism si ajunge la celula vizatd/tintd datorita receptorului chimic de pe
suprafatd, d) celula internalizeaza CNT cu ajutorul receptorilor celulari prin endocitoza spre

exemplu, e) capacul este indepartat sau se descompune in interiorul celulei, apoi substanta este
eliberata [8].

In ciuda progresului in medicina, rezistenta tumorilor maligne la tratamentul medical actual
puncteaza nevoia de dezvoltare a unor noi abordari terapeutice. Tratamentul actual impotriva
cancerului implica operatie, chimioterapie si/sau radioterapie. Toate aceste medicamente
chemoterapeutice au efecte secundare nedorite [16, 17]. In ultimul timp s-a pus accent pe folosirea
medicamentelor naturale pentru tratarea cancerului. Astfel, dezvoltarea unui sistem de eliberare
corespunzator, garanteaza eliberarea acestor biomolecule naturale in special in zonele tumorale.
Pentru a indeplini acest scop, nanotuburile de carbon au fost studiate pentru eliberarea moleculelor
naturale anticanceroase prezentand siguranta si eficacitate terapeutica imbunatatita [18]. Conform

unor cercetari in vitro, celulele tratate cu nanoparticule de carbon sintetizate au demonstrat mai



mult de 80% rata de supravietuire, manifestand toxicitate minima. De asemenea toxicitatea in vivo
a nanoparticulelor de carbon a fost efectuatd pe soareci. Diferite concentratii de nanoparticule de
carbon au fost administrate intravenos soarecilor. Dupa 4 saptamani nu s-au gasit semene de

toxicitate si reactii adverse [19].

Proprietatile antioxidante ale nanotuburilor de carbon sintetizate prin grefarea cu acid galic,
Tmpotriva radicalilor 2,2'-difenill-1-picrilhidrazil (DPPH), hidroxil si peroxil au fost investigate.
Materialele obtinute au fost caracterizate prin spectroscopie in infrarosu cu transformata Fourier.
Functionalizarea covalentd a CNT cu acidul galic a fost confirmata si cantitatea de acid galic legat
per g a fost 2.1+/-0.2 mg. In final a fost evaluati si activitatea de inhibare a acetilcolinesterazei.
Rezultatele au demonstrat activitatea antioxidanta a CNT functionalizate care s-au dovedit a fi
cababile de inhibarea acetilcolinesterazei avand astfel aplicatii in domeniul biomedical si

farmaceutic [20].

Dupd cercetari amanuntite s-a demonstrat citotoxicitatea si activitatea antioxidantd
impotriva celulelor carcinoma Ehrlich ascites a unui nanocompozit obtinut prin legarea
nanotuburilor de carbon cu pereti multimpli cu dodecenil succinic anhidru Tn prezenta extractului
de planta Beta vulgaris si a nanoparticulelor de hidroxiapatita. Nanocompozitul obtinut a fost
analizat prin spectroscopie in infrarosu cu transformata Fourier (FTIR) si prin microscopie
electronica prin transmisie (TEM). Astfel, materialul obtinut are capacitatea de a fi folosit ca

antioxidant si agent antitumoral n viitor, dupa studii mai amanuntite [21].

Un alt studiu demonstreaza activitatea antimicrobiana utilizand nanotuburi de carbon cu
un singur perete functionalizate cu extractul de planta Hempedu bumi, Tmpotriva bacteriilor
Bacillus sp., Escherichia coli si Aspergillus niger. S-au efectuat analize morfologice si structurale
pentru a investiga nanocompozitul functionalizat cu H. bumi utilizand microscopie electronica de
scanare, microscopie de forta atomica, spectroscopie fotoelectronica cu raze X si spectroscopie in
infrarosu cu transformata Fourier. A fost observata o zona de inhibitie mai mare de 1 cm Tmpotriva
microbilor testati. Rezultatele indica potential de utilizare a nanocompozitului obtinut ca purtator

de compusi din extractele plantelor [22].

Compusii polifenolici gasiti in plantele medicinale, legume, fructe si sucuri de fructe fac parte din

categoria flavonoidelor. Tn particular, quercetina este considerati a avea un rol semnificativ Tn



sanatatea umana, incluzand protectie cardiovasculara, activitate antitumorala, efecte antiulcer si
proprietati antialergice, antivirale si antiinflamatorii. Proprietatile ei antitumorale au fost verificate
prin experimente in vivo si in vitro. Studiile arata ca are efecte benefice in inhibarea celulelor
canceroase de san, colon, prostata si plaméani. Deoarece nanotuburile de carbon pot fi folosite in
aplicatii medicale prin functionalizare cu diferiti compusi naturali crescand astfel solubilitatea in
solutiile apoase, studii viitoare pot fi efectuate Tncorporand quercetina in nanotuburile de carbon
[23].

Functionalizarea nanotuburilor de carbon cu antioxidanti precum acid tanic si acid galic
conduce la proprietati antioxidante remarcabile confirmate prin analiza FTIR si masurarea
compusilor fenolici totali. Rezultatele obtinut demonstreaza ca nanotuburile de carbon
functionalizate cu acid tanic au proprietati antioxidante mai mari decat nanotuburile de carbon

functionalizate cu acid galic sau nefunctionalizate [24].

Aplicatiile nanomaterialelor in medicina sunt inca la inceput si intampina provocari. Desi
s-a studiat intens toxicitatea in vitro si in vivo a materialelor carbonice, cunostintele despre
comportamentul lor in vivo si potentialele riscuri de sanatate sunt inca limitate datorita datelor
insuficiente si discrepantei intre rezultate. Majoritatea rezultatelor in ceea ce priveste toxicitatea,
sunt bazate pe experimente in vitro, de aceea este nevoie de atentie si precautie pentru a exploata
aceste rezultate pe organismal uman. Recent s-au inregistrat progrese in biodistributia, translocarea
si eliminarea CNT dupa administrare sistemica, facand primul pas spre aplicatiile medicale sigure
ale nanotuburilor de carbon. Cercetarile au demonstrat ca toxicitatea si biocompatibilitatea CNT

poate fi controlats prin modificari chimice si materiale [25].
Grafen oxidul (GO)

Materialele carbonice sunt considerate a fi mai prietenoase din punct de vedere biologic si
al mediului inconjurator fata de materialele anorganice, carbonul fiind unul dintre cele mai
commune elemente din ecosistemul nostru. n particular, grafitul este un material natural care a
fost folosit in viata de zi cu zi de sute de ani fara a prezenta toxicitate. Cu toate acestea, ar fi fost
de asteptat ca grafenul, format dintr-un singur strat de grafit, sa fie de asemenea sigur pentru
folosire Tn scopuri biologice. Tnsa, morfologia lui unidimensionala este mai de graba citotoxica. Tn

comparatie, forma bi-dimensionalda a grafenului este de asteptat sa fie usor daunitoare n



concentratie mica pentru ca materialele de grafen sa poata fi aplicate in domeniul biomedical. Tn
mod special, oxidul de grafen, este considerat un material promitator pentru aplicatii biomedicale
datorita proprietatilor sale fizice ti chimice unice. Desi inca raméan probleme de rezolvat, aplicatiile
biologice ale derivatilor de grafen prezinta potential semnificativ datorita multelor Tncercari cu
rezultate promitatoare in ceea ce priveste biofuntionalizarea si standardizarea derivatilor de grafen,
prin fractionare bazata pe marime, numar de straturi si functionalitati chimice [26, 27]. Majoritatea
studiilor arata ca grafenul si grafen oxidul nemodificate prezinta citotoxicitate. Dozarea este unul
dintre cei mai importanti factori, unele studii demonstrand ca dozele scazute de grafen oxid pot fi

sigure [28]

Grafen oxidul si derivatii lui sunt foarte atractivi pentru aplicatii de eliberare controlata a
medicamentelor datorita proprietatilor lor fizico-chimice si a structurii plane unice in ciuda unor
provocari existente cum ar fi functionalizarea inteligenta si investigarea gradului de toxicitate pe
termen lung [29]. Grafen oxidul are o structura unica, plana, conttnand diferite grupari functionale
(epoxi, hidroxil, carboxil, carbonil, etc.) ce ofera posibilitatea de atasare a diferitelor molecule
biologice precum proteine, acid deoxiribonucleic, acid ribonucleic etc. Usurinta de sintetizare si
functionalizare datorita gruparilor functionale, ofera grafen oxidului biocompatibilitate pe termen
lung prezentand citotoxicitate Th doze scazute si fac grafen oxidul functionalizat un candidat
promitator pentru diferite aplicatii biologice si medicale [30, 31].

Mai mult decat atat, dimensiunea ( numarul de straturi, dimensiunea laterald) si forma
grafen oxidului joacd un rol important in stabilirea proprietatilor sale care il fac utilizabil in diverse

aplicatii. Astfel, prin aceste modificari aduse grafen oxidului il fac nontoxic si biocompatibil [32].



\;’LE’KT’K\T( 00H
S,
COOH
f_.,ﬁ

o /Lw

“COOH

""\-..@/

Figura 3. Structura oxidului de grafen [33]

Grafen oxidul prezinta o suprafata usor de modificat cu o diversitate de polimeri
biocompatibili precum chitosan, polietilen glicol, poli-L-lizina si polivinilalcoolul. Grafen oxidul
contine o cantitate mare de grupari hidrofilice marginale. Aceste proprietati fac grafen oxidul mult
mai atragator pentru cercetatori avand aplicatii in eliberare controlata, parazitologie, inginerie
tisulara, activitate antibacteriana, tratarea cancerului, imagistica, senzori si diagnosticare. Pentru
ca grafen oxidul sa fie folosit in studii clinice este esential sa i se studieze toxicitatea si
biocompatibilitatea prin experimente in vitro si in vivo utilizand linii celulare specifice si modele
animale [34, 35].
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Figura 4. Aplicatii ale grafen oxidului [26]

Un studiu demonstreaza efectele grafen oxidului asupra celulelor fibroblaste umane si
asupra soarecilor cu scopul de a investiga biocompatibilitatea grafen oxidului. Grafen oxidul
sintetizat a fost caracterizat prin microscopie electronica prin transmisie de Tnalta rezolutie si prin
microscopie de forta atomica. Celulele fibroblaste umane au fost incarcate cu doze diferite de oxid
de grafen din ziua 1 pana in ziua 5. De altfel, treizeci de soareci impartiti in trei grupe de testare
(doza mica, medie, mare) si un grup de control au fost injectati cu 0,1, 0,25 si respectiv 0,4 mg
oxizi de grafen, si au fost urmariti timp de 1 zi, 7 zile si, respectiv, 30 de zile. Rezultatele au aratat
ca grafen oxizii cu doze mai mici de 20 mug/ml nu au prezentat toxicitate asupra celulelor
fibroblaste umane dar, o doza mai mare de 50 mug/ml prezinta toxicitate. De asemenea, oxizii de
grafen in doze mici (0.1mg) si medii (0.25 mg) nu au prezentat toxicitate asupra soarecilor , dar in
doze mari (0.4 mg) au prezentat toxicitate cronica, 4/9 soareci au murit prin formare de granulom
localizat in plamani, splina, ficat si rinichi. Atunci cand oxizii de grafen sunt explorati pentru
aplicatii in vivo in organismul animal sau uman, trebuie luata in considerare biocompatibilitatea

acestora [36].



Asa cum am specificat, grafen oxidul este un nanomaterial cu proprietati antibacteriene
si suprafata mare avind capacitate ridicata de incarcare a substantelor. Staphylococcus aureus
rezistent la meticilind (MRSA) este responsabil pentru infectii grave in spitalele din intreaga lume,
reprezentand o problemd grava de sanatate. Curcumina, constituentul major al turmericului, este
eficient Tmpotriva bacteriei Staphylococcus aureus dar din pacate in concentrasii toxice sau in
combinagie cu antibioticele. Principala problema in terapiile cu curcumina este solubilitatea
scazuta a acestui compus hidrofobic si citotoxicitatea In concentratii mari. Un studiu descrie
eficacitatea unui nanomaterial compozit obtinut prin functionalizarea grafen oxidului (GO) cu
curcumina (CU) in tratarea acestei infectii. Rezultatele au demonstrat eficienta GOCU impotriva
MRSA la o concentratie mai mica de 2 ug/ml. Mai mult decat atat, GOCU prezinta toxicitate
scazuta asupra celulelor fibroblaste si evitd hemoliza celulelor rosii din sange. Rezultatele arata ca

nanomaterialul obtinut este promitator impotriva MRSA [37].

Cativa cercetatori au incorporat o serie de straturi de grafen oxid redus ih matrice de
polidimetilsiloxan pentru a fi folosit in tratarea ranilor. A fost studiata structura porilor, dispersia,
proprietatile fizice, citotoxicitatea si activitatea antibacteriana. Materialul obtinut a prezentat
proprietati mecanice Tmbunatatite, compatibilitate buna si activitate antibacteriana. Aceste
experimente demonstreaza ca membrana compozita obtinuta poate fi folosita in vindecarea ranilor
[38].

Ampicilina este un antibiotic eficient impotriva bacteriilor gram-pozitive si gram-
negative. In urma unor cercetiri amanuntite, s-a demonstrat eficacitatea grafen oxidului incircat
cu ampicilind impotriva bacteriilor Staphylococcus aureus si Escherichia coli. Materialul obtinut
a fost analizat prin spectroscopie in infrarosu cu transformata Fourier si prin microscopie
electronica cu scanare iar cantitatea de ampicilina incarcata pe grafen oxid a fost determinata prin
spectroscopie de absorbtie UV-VIS. Rezultatele au demonstrat ca produsul obtinut este un canditat

promitator impotriva infectiilor [39].

Combinatia grafen oxidului cu diferite polizaharide precum alginat, amidon, celuloza,
chitosan, formeaza nanocompozite cu proprietati mecanice crescute. Acest lucru se datoreaza
interactiilor dintre grupele reactive ale grafen oxidului (carboxil si hidroxil) cu grupele
polizaharidelor (carboxil, amino sau hidroxil). Aceste materiale pot fi folosite Tn diferite aplicatii

iar avantajul este ca nu sunt daunatoare mediului inconjurator. Chitosanul a fost utilizat la scara



larga ca biomaterial pentru inginerie tisulara si eliberare controlata, deoarece prezinta proprietati
atractive precum biocompatibilitate, biodegradabilitate, actiune antibacteriana si imunogenitate
scazuta. Combinarea acestuia cu grafen oxidul poate Tmbunatati proprietagile mecanice
imbunatatind in acelasi timp adsorbtia medicamentelor anticanceroase si controland rata de
eliberare. Astfel de nanocompozite pot fi folosite ca implanturi anticancer postoperator. Pinto si
colab. au analizat biocompatibilitatea nanocompozitelor de grafen si a concluzionat ca modificarea
GO cu molecule hidrofile sau incapsularea substantelor in matricele hidrofilice imbunatateste
aderenta celulelor si compatibilitatea. Nanocompozitul obtinut din grafen oxid sintetizat cu
chitosan sub forma de fibre a fost folosit in aplicatii de tratare a ranilor. Mai precis, fibrele obfinute
ce contin alcool polivinilic (PVA), CS si grafen sunt benefice pot fi folosite la vindecarea ranilor

atat la soareci cat si la iepuri [40, 41].

Un grup de cercetatatori au proiectat un sistem de eliberare utilizand grafen oxidul (GO)
ncarcat cu acidul galic (GA), un agent anticancer. Nanocompozitul format a fost caracterizat prin
difractometrie de raze X (XRD), FTIR, microscopie electronica de transmisie de Tnalta rezolutie
(HRTEM) si spectroscopie UV/VIS. n studiile biologice in vitro, celulele fibroblaste, normale ti
cele canceroase de ficat au fost testate cu diferite concentratii de GO, GOGA ti GA pentru 72 de
ore. Nanocompozitul GOGA a aratat efect inhibitoriu asupra cretterii celulelor canceroase, fara sa
afecteze celulele normale. Rezultatele acestui studiu sunt promitatoare pentru investigatii viitoare
in vivo [42].

Studierea eliberarii controlate a substantelor este necesara in tratarea cancerului si sinteza
ecologica este importanta pentru utilizari biomedicale ale sistemelor de eliberare controlati a
substantelor in organismal uman. In cadrul unei lucrari, cercetatorii au creat doua sisteme
nanocompozite de livrare a substantelor pentru medicamentele anticanceroase, bazate pe grafen
oxid functionalizat cu polifenoli din ceai. Materialele obtinute au demonstrat ca au o capacitate de
incarcare a doxorubicinei eficienta de 3.430 x 10°mg g~!, respectiv 3.932 x 10*mg g~'. Cel din
urma prezinta biocompatibilitate cu celulele normale chiar si la concentratii mari si promoveaza
moartea celulelor tumorale prin eliberarea doxorubicinei in principal la nivelul nuclului. Tn urma
rezultatelor, cercetatorii au demonstrat ca aceste sisteme obtinute sunt promitatoare pentru diferite

aplicatii biomedicale dar si in tratarea cancerului [43].



Acidul elagic, un polifenol natural, a fost izolat din extractul de coaja de rodie prin
interactiune hodrofoba utilizand grafen oxid grefat cu fibre de bumbac ca adsorband stationar.
Portiunile de oxid de grafen au servit ca situsuri de legare a interactiunii hidrofobe pentru adsorbtia
acidului elagic. Fibra de bumbac functionalizata cu oxid de grafen a fost realizata intr-o membrana
pentru a putea realiza purificarea acidului elagic. Au fost investigate efectele parametrilor
operasionali asupra procesului de izolare. S-a descoperit ca 5Smmol/l de solutie apoasa de carbonat
de sodiu este o solutie tampon de legare adecvata si solutia apoasa de hidroxid de sodiu variind
intre 0.04 si 0.06 mol/l este este o solutie de eluare adecvati pentru purificarea acidului elagic. in
conditii optime, puritatea acidului elagic a crescut semnificativ de la 7.5% in extractul brut pana
la 75.0-80.0%. Valoarea pH-ului s-a dovedit a fi un parametru cheie care determina adsorbtia si
desorbtia acidului galic. Niciun solvent organic nu este implicat in procesul de purificare. Astfel,
0 metoda simpla si prietenoasa cu mediul Tnconjurator este stabilita pentru purificarea acidului

elagic utilizand ca adsorbant grafen oxidul functionalizat [44].
Concluzii si perspective

Ultimii 10 ani de literatura asupra studierii materialelor carbonice pentru aplicatii
biomedicale au dezvalui si confirmat potentialul lor ca biomateriale. Atat grafen oxidul cét si
nanotuburile de carbon genereaza efecte toxice atat in vitro, cat si in vivo, in timp ce modificarile
de suprafata pot reduce semnificativ interactiunile lor toxice asupra sistemelor vii. Studii viitoare
sunt insd necesare pentru a scadea efectele secundare ale nanomaterialelor obtinute din materialele

carbonice, 1n special grafen oxidul, pentru a fi utilizate in aplicatii biomedicale.

Partile necomestibile ale nucului, precum nucile verzi, frunzele, scoarta dar si miezul de
nucd, au fost folosite in medicina traditionald si industria cosmetica pentru a trata diferite probleme
de sanatate. Spre exemplu, frunzele de nuc erau folosite ca dezinfectanti si antiinflamatoare pentru
tratarea pielii inflamate, infectii microbiene, ulcer si dureri reumatice. Toate aceste proprietati de
vindecare se datoreaza taninurilor si compusilor fenolici prezenti in nuc. Substantele naturale
precum antioxidantii din nuc devin importante datoritd beneficiilor lor pentru sandtatea umana.
Extractele din nuc prezintd o cantitate mare de compusi fenolici cu activitate antioxidanta,

antibacteriand, antitumorala dar si multe ale aplicatii biomedicale si farmaceutice.



Datorita efectelor secundare ale substantelor sintetice precum antibioticele, asupra
organismului uman, in ultimul timp a exista un mare interes pe utilizarea substantelor naturale si
n ultimii ani s-a pus mare accent pe dezvoltarea de nanomateriale incarcate cu substante bioactive.
Avand in vedere posibilitatea functionalizarii garfen oxidului cu substante bioactive naturale, ne
propunem obtinerea de nanomateriale Incarcate cu substante active din nuc, cu aplicatii in
domeniul medical, mai specific in tratarea cancerului si in vindecarea ranilor prin efecte

antimicrobiene.
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