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A koéldékzsinorveér-6ssejtek
megorzesének érteke
Licskdé Adrienn, Sejtbank Kift.

Az orvostudomany egyik legigéretesebb perspekti-
vaju 6nallé tudomanyteriilete az 6ssejt-biologia, hiszen
a jovo klinikumanak nagy reményt kelté kutatasi iranya
az Ossejtek lehetséges gyogyaszati alkalmazasa. Kez-
detben a transzplantacio céljara csontvel6bdl nyerték az
Ossejteket, azonban az a felismerés, hogy a kéldokzsi-
norvér béséges forrasa a kivalo mindségii 6ssejteknek,
a koldokzsinorvérbdl szarmazo Ossejtek felhasznalasa,
a csontvel6 transzplantacio alternativajat jelentheti.

BEVEZETES

A koélddkzsindrvér-Gssejtek olyan multipotens szdveti
Gssejtek, melyek megfelel6 koériimények kézétt megbrzik
még ,mindenre-képes” esélyiiket, tovabba dnmegujulasra és
specializalddasra képesek. Az Gssejtek a kdlddkzsinorvérbdl
kénnyen és kockazatmentesen kinyerhetdk, életképesen
megdrizhetSk és a késdbbiekben barmikor felhasznalhatok
bizonyos betegségekben karosodott sejtek poétlasara. Az
Gssejtek e tulajdonsaganak hasznositasara egyik lehetdség
a koéldokzsinorvér-Gssejtek megbrzése — kolddkzsinérvér-
bankokban — a késdbbi felhaszndlhatdésag érdekében.

OSSEJT

A szakemberek az un. embrionalis eredetl Gssejtek és a
szoveti (feln6tt) Essejtek felhasznalasatdl varjdk a tudoma-
nyos attérést a ma még specialisan nem gyégyithaté beteg-
ségek kezelésében. Az embrionalis &ssejtekhez azonban
csak a néhany napos (a lombikbébi mdédszer altal biztositott)
magzatkezdemény elpusztitdsa révén lehet hozzajutni.
Ezért ennek az §ssejt-tipusnak a kinyerése és terapias fel-
hasznalasa aggalyos. Ezzel szemben a széveti dssejtek ki-
nyerése és alkalmazhatésaguk lehetsége etikailag elfo-
gadhato és jogilag is engedélyezett eljaras vilagszerte.

A szakemberek mar tdbb évtizede alkalmazzék a széve-
ti Gssejteket egyes betegségek kezelésére. Az ssejtek fel-
adata ugyanis az, hogy szervezetlinkben a betegségek kap-
csan sérllt sejtjeinket potoljak és ezaltal a karosodott sz6-
veteinket regeneraljak. A szdveti 8ssejtek differencialtsagi
potencialja azonos, a szdéveti kdrnyezettdl fligg, hogy milyen
szbvet sejtieivé alakulnak. igy az &ssejtekbdl fejlédéstanilag
mas csiralemezbdl szarmazo sejtek is képzddhetnek, és az
egyes betegségek okan karosodott sejtek potolhatéva val-
hatnak Gssejt-transzplantacidval. Az §ssejt transzplantacio-
kat els6sorban a leukémidaban szenvedd betegek gyogyita-
séara, tovdbba rosszindulatu daganatos betegségek soran
alkalmazott sugéar- és kemoterapia miatt karosodott csont-
veld, illetve a csontvel§ genetikai eredetli mikddési elégte-
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lensége, haemoglobin- és vérképzési problémak és egyéb
immunhianyos és anyagcserezavarok kezelésére alkalmaz-
zak. [1]. A jovBben az olyan jelenleg nem, vagy korlatozott
hatékonysaggal kezelhetd betegségek, mint az Alzheimer-
és Parkinson-kor, a cukorbetegség, a sziv- és érrendszeri
betegségek, bizonyos izomsorvadasok stb. esetén is az
Ossejt-terapiatdl varjak a szakemberek az elGrelépést. Az
orvosi gyakorlatban a jol ismert és alkalmazott szdveti 6sse-
jt-forras elsGsorban a csontveld, el6kezelés utan a periférias
vér, illetve a koldokzsindrvér [2,3,4].

KOLDOKZSINORVER - EGY ALTERNATIV MODSZER

A koldokzsinorvér-Gssejtek egymassal rokonsagban és
rokonsagban nem allo személyek kdzétti sikeres transzplan-
tacioi hatasara merult fel a kéldokzsindrvér-bankok Iétreho-
zasanak az igénye a kdldokzsinorvérbdl nyert 8ssejtek meg-
Grzésére. A koldokzsindrvér-Gssejtek megbrzésének és ké-
s6bbi atultetésének szamos lehetséges elénye ismert:

e A koldokzsinorvér relative dus forrasa a fiatal és j6
mindségi, kivald onfenntarté képességgel rendelkezé
Gssejteknek [5].

e Konnyen, fajdalommentesen gyljthetd.

e A koldokzsinorvér-Gssejtek mélyhditott allapotban hosz-
szu ideig tarolhatdk. (A méhlepényben és a koldokzsi-
nérban visszamaradt vér a szulés utan orvosi hulladék-
ként megsemmisitésre kerlilne, amennyiben nem ren-
delkezlink az abbdl kinyerhetd &ssejtek megbrzésérdl.)

e Gyorsan hozzaférhet6.

e A koldékzsindrvér-Gssejt transzplantacio nagyobb HLA
(Human Leukocyta Antigén) diszparitast toleral, mint ami
a csontveld atlltetésnél tapasztalt.

e Kisebb a graft versus host, azaz a beultetett sejteknek a
befogadd szervezet elleni reakcidja nyoman kialakuld
betegség rizikdja és sulyossaga a csontvel§ transzplan-
tacidéhoz viszonyitva [6].

KOLDOKZSINORVER-OSSEJT BANK

A koldokzsindrvér-Gssejt bankoknak alapvetéen két tipu-
sat kllénbdztetjik meg:

» Szolidaris (elsésorban allogén célra térténd) megbrzést
biztosité bankok. Ez esetben a koz javara, dnkéntes ado-
manyozas alapjan torténik az dssejtek tarolasa. Az im-
munoldgiailag tipizalt kdldokzsinérvér-Gssejt mintak nyil-
vantartasba kerllnek, olyan célbdl, hogy barki szamara —
HLA egyez8sége esetén — hozzaférhetévé valjon.

* Sajat (els6sorban autolog célra térténd) Essejt megdr-
zést a maganbankok végzik.
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Az autoldg tarolas létjogosultsagat a gyakoribb betegsé-
gek iranyaban térténd alkalmazasi lehet6ségek adjak. Az Uj-
szulbttek sajat ssejtjeit taroljak azzal a céllal, hogy a jové-
ben, sziikség esetén felhasznalhatdk legyenek a tulajdonosa
szamara. Ez esetben természetesen arra is adddhat lehe-
tGség, hogy az Gssejtek tulajdonosa csaladtagjainal térténjen
az iranyitott allogén transzplantacio, természetesen csak ak-
kor, ha a HLA-szempontjabdl megfeleléek a donor sejtek.

A KOLDOKZSINORVER OSSEJTEK NYERESE
ES MELYFAGYASZTASA

A kolddkzsindrvér gyljtésére kdzvetlenul sziiletést kdve-
t6en, steril kdrilmények kdzott kerll sor. Az Ujszilétt koldok-
zsinorjanak leszoritasat kdvetéen — a placenta intrauterin hely-
zetében — a méhlepény oldali kélddkzsindrcsonkbdl torténik a
vér nyerése melyet egy erre specidlisan kialakitott vérgyUjts-
tasakba juttatnak. A vérmintat a lehetd legrévidebb id6n (max.
48 6ran) belul feldolgozzék és az ,Gssejt-mintat” fokozatos fa-
gyasztassal -196 °C-ra hiitik és folyékony nitrogénben taroljak.

A szakirodalom szamos maddszert emlit a kdldékzsindr-
vér feldolgozasara. Az egyik, a kdldokzsinorvér-bankok altal
leggyakrabban alkalmazott szerint, elénydsebb a kolddkzsi-
nérvér tarolasa el6tti minta-dssztérfogat cs6kkentése, mint a
teljes vér tarolasa. A koéldokzsindrvér feldolgozasa soran a
vordsvértestek szamanak és a plazma térfogatanak csékke-
nése el6nyds mert:
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e acsoOkkentett végsé térfogatban a transzplantacio szem-
pontjabdl fontos sejtek csaknem teljes mértékben meg-
maradnak;

* a minta késébbi felolvasztaskor a csdkkent térfogat az
Gssejtek nagyobb életképességét biztosithatja;

e acsekélyebb térfogatu transzplantatum lehet6séget ad a
krioprotektans mérséklésére is, melynek eredményeként
a beteg csekélyebb infuzidra szorul és csbkken a
hemolizis veszélye [7];

* a minta térfogatanak csdkkentésével nyilik lehetéség az
Gssejtek széleskorl felhasznalasara.

OSSZEFOGLALAS

MinGségileg és mennyiségileg is optimalis és dus szdve-
ti Gssejt forras a kélddkzsinorvér, amely kiilbnben a méhle-
pénnyel egyltt orvosi hulladékként megsemmisitésre kerdl.
A jelenlegi biotechnoldgiai kutatasi eredmények tiikrében ez
megengedhetetlen ,pazarlasnak” tlinik. A kutatasok jelenle-
gi allasa szerint komoly és hatékony esély lehet szamos be-
tegség kezelésére, ha a potencialis 6ssejt forrast jelentd kol-
doékzsinorvért megdriznénk. Az &ssejtekre alapozott, egyre
szélesebb gydgyaszati alkalmazas lehet6sége erds érv le-
het arra, hogy a szil6k megfontoljak az Ujszilottjik kdldok-
zsinorvérébdl nyerhetd Gssejtjének, sajatcéld, hosszu tavu
meglrzését.
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