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LO QUE NO PODEMOS VER....
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Microscopio éptico




C 5

Electron

1CO

SCOopio




MICROSCOPIO CONFOCAL CON
FLUORESCENCIA
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AHORA SOMOS CAPACES DE MANIPULAR LA
MATERIA PARA HECER “MATERIALES SOBRE
PEDIDO”
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DISENAR MATERIALES NANOESTRUCTURADOS CON
UN ESPACIO VACIO MAYOR A 70%
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FARMACO Y LIBERARLO EN EL TIEMPO DESEADO

EL FARMACO DE ESTA MANERA, ESTARA EN
CONTACTO DIRECTAMENTE CON LA ZONA DANADA
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MICROSCOPIA ELECTRONICA DE TRANSMISION

HV= 200kV

Direct Mag = 150000x
X =-350.8Y = 590.¢6
Tilt= -0.2

Detault Form




El reservorio se implanta
en el cerebro. Usando
cirugia estereotaxica que
es poco invasiva.
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METODO DE KINDLING QUIMICO
PARA PROVOCAR EPILEPSIAALOS
ANIMALES
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: Fibors‘vrsz 431%
Parenquima.94:9%*

Fibosis 12.52:%
Parenquima 85.9%

Fibrosis: 0.56%
Parenquima: 98.5%
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*p=0.03 when compared with control

Average tumor size of C6 glioma in rats after treatment
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LIBERACION CONTROLADA
DE CITOTOXICOS
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Figura 6. Curva de liberacion de metotrexato y doxorubicina.
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Sobrevivencia a 3 meses de ratas tratadas con MTX y
MTX/SiO2. Se observa mayor efecto en aquellas tratadas
con Mtx/SiO2. El comienzo del efecto ocurre durante los
primeros 15 dias de la terapia y se mantiene constante a
partir de la segunda quincena.
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Liberacion de Bleomicina
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Parametros de
locomocion (numero de
cuadros pisados con ambas
patas), tiempo de
inmobilidad (segundos sin
movimiento) y trayectoria
de locomocion.

TAREA DE CILINDRO. Numero de
veces que la rata coloca las patas
anteriores (cada un o ambas) sobre
las paredes del cilindro




concentracion
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