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Rana jest przerwaniem anatomicznej cigglosci skory i bton §luzowych z obecnoscia uszkodzonych
komorek i zniszczonych/zmienionych chorobowo tkanek. Powierzchowne rany nie przekraczaja warstwy
podskormne;j tkanki, giebokie siggaja poza tkanke podskomg, a drazace przenikaja do glgboko polozonych
organdw lub jam ciata. Z kolei w wyniku choroby lub chorob wspotistniejacych, wynikajacych z zaburzen
funkcjonowania uktadu immunologicznego, nieprawidlowo$ci w przebiegu poszczegdlnych etapow gojenia
lub niewydolnosci uktadu krazenia powstajg rany przewlekle (rozlegle rany oparzeniowe, zespoét stopy
cukrzycowej, owrzodzenia t¢tnicze lub Zzylne goleni, odlezyny). Tego typu rany ulegaja czestym infekcjom
bakteryjnym sa trudne w leczeniu ze wzgledu na zakazenia wielobakteryjne oraz obecno$¢ biofilmu.
Konwencjonalne terapie opieraja si¢ gtownie o antybiotykoterapi¢ ogoélnoustrojowa lub miejscowa. Ta
pierwsza zaburza prawidtowa mikroflore pacjenta i wykazuje slabg penetracje tkanek, co prowadzi do
opdznienia gojenia. Z kolei druga (zele lub masci z antybiotykiem) wymaga wielokrotnej aplikacji, a w
przypadku ztozonych urazéow (odlezyny, zespot stopy cukrzycowej) nie nadaje si¢ do stosowania. Obecnie w
miejscowym leczeniu ran przewleklych nie zaleca si¢ stosowania antybiotykow z uwagi na nieskutecznosc¢
terapii 1 selekcj¢ szczepow opornych. Wyjatkiem jest gentamycyna w postaci gabki w relatywnie wysokim
stezeniu. Jednak nie opracowano dotychczas takiego rozwigzania, ktore byloby bardziej skuteczne i
selektywne niz antybiotyki i chemoterapeutyki, wigc warto badawczo skupiac si¢ na rozwigzywaniu problemu
opornosci bakterii, a takie mozliwo$ci daje nanotechnologia.

Dlatego tez celem niniejszego projektu jest wytworzenie hydrozelowego biomateriatu opartego na
cukrowcowym polimerze kurdlanowym, zawierajacego nanostruktury wytworzone z udziatem nietoksycznych
nanoczastek wegla tj. fulerenoli — hydrofilowych pochodnych fulerenu C60, zawierajacych leki wykazujace
szerokie spektrum dzialania antybakteryjnego — antybiotyk aminoglikozydowy (gentamycyna) lub
fluorochinolony: II generacji (ciprofloksacyna) i IV generacji (moksyfloksacyna). Zaleta projektu jest
nowatorski sposob taczenia leku (antybiotyku, fluorochinolonéw) do fulerenoli i tworzenia nanobiotykow,
inkorporowanych do hydrozelu kurdlanowego. Zaktadamy, ze wbudowanie nanostruktury do kurdlanowej
matrycy hydrozelowej umozliwi z jednej strony wykazywanie wlasciwosci przeciwbakteryjnych (poprzez
stopniowe uwalnianie nanostrukury zawierajacej lek), a z drugiej wykazywanie — dzigki wolnym grupom
hydroksylowym fulerenolu — wtasciwosci antyoksydacyjnych i przeciwzapalnych. Z kolei hydrozel
kurdlanowy bedzie sprzyjal Zzywotnosci i proliferacji komorek skoéry. Powyzsza hipoteza zostanie
potwierdzona do$wiadczalnie poprzez okreslenie profilu uwalniania nanostruktur z hydrozelowej matrycy,
ocen¢ zdolnosci przechodzenia nanostruktury przez modelowa blone celulozows. Sprawdzone zostang
wlasciwosci przeciwutleniajace, przeciwzapalne i przeciwbakteryjne wytworzonego bionosnika, jego
cytokompatybilno§¢ wobec fibroblastow i keratynocytow skory ludzkiej. Dodatkowo beda przeprowadzone
eksperymenty in vivo, dotyczace wplywu toksyczno$ci, dziatania przeciwbakteryjnego oraz wlasciwosci
antyoksydacyjnych i przeciwzapalnych wybranych biono$nikow na modelu z udziatem larw Danio
pregowanego.

Podsumowujac, zaleta projektu jest nowatorski sposob taczenia leku (antybiotyku, fluorochinolonoéw)
do fullerenoli i tworzenia nanostruktur, inkorporowanych do hydrozelu kurdlanowego, tworzac aktywny
system (uwalniajgcy stopniowo nanostruktury) o potencjale leczniczym na rany skory i tkanek glebokich,
szczegoblnie zainfekowanych. Warto podkresli¢, zastosowanie kombinacji nanostruktury (nosnik-antybiotyk
lub no$nik-chemoterapeutyk) moze wptyna¢ na jego skuteczne dziatanie przeciwbakteryjne, gdyz bakterie nie
sa przygotowane na rozpoznanie takiego kompleksu. Wytworzony bionosnik cechujgcy si¢ zdolno$cig
stopniowego uwalniania nanostruktury do s$rodowiska zewnetrznego (np. do rany) moze tez dziatac
przeciwbakteryjnie w dluzszym czasie — i co jest niezwykle wazne — nie musi wigc by¢ zmieniany czgsto. Jest
to zgodne z zasada obowigzujaca w dermatologii — ,,Opatrunki zmienia si¢ tak czgsto jak to konieczne i tak
rzadko jak to mozliwe”. A wigc w przysztosci zaprojektowany i przebadany w projekcie bionosnik moze
zosta¢ wykorzystany jako nowatorska metoda leczenia ran dermatologicznych, trudnych farmakologicznie.



