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Czula detekcja i wizualizacja biomarkerow nowotworowych przy uiyciu
nanoczgstek upkonwertujgcych wzbudzanych powyzej 1000 nm

Gloéwnym celem projektu badawczego jest czute wykrywanie biomarkerow raka prostaty (PSA) przy
uzyciu nanoczatek upkonwertujgcych wzbudzanych powyzej 1000 nm. Zostanie takze przeprowadzona
wizualizacja komdrek raka piersi przy uzyciu immunocytochemii.

Do wykrywania biomarkerow nowotworowych czesto stosuje si¢ testy immunologiczne, z ktérych
najbardziej rozpowszechniony jest test immunoenzymatyczny. Konwencjonalne testy immunoenzymatyczne
pozwalaja mierzy¢ anality o stezeniu wyrazonym w pikomolach, co czgsto jest niewystarczajace do wczesnej
diagnostyki nowotworow. Metoda, ktora zwieksza granice wykrywalno$ci analitow jest test immunosorbcyjny
wykorzystujacy nanoczastki upkonwertujace. Te etykiety luminescencyjne emitujg $wiatto ultrafioletowe lub
widzialne pod wpltywem wzbudzenia w bliskiej podczerwieni. Powinny one charakteryzowac si¢ wysokg
intensywnoscia emisji, tatwa do odrdznienia od tla biologicznego. Aby osiagna¢ cele projektu, zaplanowano
syntezg nanoczastek typu rdzen-powtoka NaErFs/NaYFs i NaTmFs/NaYF,. Diugos¢ fali wzbudzenia bedzie
zalezata od uzytych jonoéw lantanowcow: Tm® - wzbudzenie 1208 nm, a Er®* - 1532 nm. Te dlugosci fali leza
w zakresie drugiego (NIR-11) i trzeciego (NIR-111) okna biologicznego, ktore charakteryzuja si¢ m.in. wigksza
glebokoscia penetracji. Jak dotad zadna grupa badawcza nie probowata zmieni¢ nanoczasteczek w ULISA
z tych powszechnie stosowanych wzbudzanych 980 nm, na wzbudzane powyzej 1000 nm.

Aby wykorzysta¢ nanoczastki jako biomarkery nowotworowe, ich powierzchnia powinna by¢
odpowiednio zmodyfikowana i sfunkcjonalizowana. Zaprojektowanie dobrze zdefiniowanych i stabilnych
etykiet ma kluczowe znaczenie dla poprawy czutosci testow. W tym celu zostanie wykorzystana koniugacja
powierzchni nanoczastek ze streptawidyng przy uzyciu PEG-nerydronianu.

Detekcja analitow moze by¢ wykonywana przy uzyciu odczytu analogowego i cyfrowego.
Konwencjonalny odczyt analogowy okresla stezenie PSA na podstawie zintegrowanej intensywnosci
luminescencji. Natomiast pojedyncze kompleksy immunologiczne beda zliczane przy uzyciu mikroskopii
epiluminescencyjnej w odczycie cyfrowym, ktory jest znacznie bardziej czuly niz odczyt analogowy.
Te metody pozwola nam zweryfikowa¢ granice wykrywalno$ci PSA przy uzyciu otrzymanych czastek.
Ponadto, sfunkcjonalizowane materiaty zostang wykorzystane do znakowania biomarkera raka piersi HER2
w testach immunocytochemicznych.

Po chorobach serca, nowotwory sa najczestsza przyczyng $mierci. Popularnym typem nowotworu
wsérod mezezyzn jest rak prostaty, a wsrod kobiet - rak piersi. Znajduja si¢ one w pierwszej pigtce pod
wzgledem przyczyn zgonéw z powodu nowotworow na catym $wiecie. Jednym z najwazniejszych
biomarkerdéw raka prostaty jest PSA, ktorego zwigkszone st¢zenie §wiadczy o poczatkach choroby. Kazdego
roku raka piersi rozpoznaje si¢ u ponad 2 milionow kobiet. Dlatego szybka diagnoza ma kluczowe znaczenie
i umozliwia rozpoczecie leczenia pacjentdéw na wczesnym etapie choroby.

Zastosowanie tych etykiet i testbw immunosorpcyjnych z nanoczastkami upkonwertujagcymi
wzbudzanymi powyzej 1000 nm poprawi limit detekcji biomarkerow nowotworowych PSA, umozliwiajac
diagnoze raka we wczesniejszym stadium. Ponadto uzyte etykiety luminescencyjne wptyng korzystnie na
wizualizacje komorek nowotworowych.



