BOLUM 7

KEMIK iLiGi VE KORDON KANI KOK HUCRELERI

GiRiS

Kemik iligi kok hiicreleri, kemik iliginden izole
edilmis, immiinolojik olarak uyumlu bir ikincil
konak¢inin hematopoetik sistemini ¢ogaltabi-
len heterojen bir hiicre grubudur. Bu hiicreler en

az iki ana kategoriye ayrilmistir; hematopoetik
(HKH) ve mezenkimal kok hiicreler (MKH).!

Hematopoetik Kok Hucreler (HKH)

Hematopoetik kok hiicreler (HKH), kendi ken-
dini yenileyebilen, tiim kan dokusunu farklila-
sarak olusturabilen klonojenik hiicreler olarak
tanimlanmaktadir. HKH’ler ilk kesfedilen ve en
iyi tanimlanan kok hiicre grubu olarak bilinmek-
tedir. Bu o6zelliklerinden dolay: klinikte 6zellik-
le kan hastaliklarinda yillardan beri basar: ile
uygulanmaktadir.

Pratikte heterojen bir grup olarak tanimlanan
HKH’ler bazi yiizey belirteglerinin tanimlan-
mastyla birlikte belirlenebilmektedir. HKH’ler
kemik iligi, kordon kani ve mobilize edilmis pe-
riferik kan gibi hematopoetik dokularda yerle-
sim gosterirler. Lineage belirteglerinin yoklugu
(Lin-) ile birlikte baz1 HKH’ye 6zgii belirteclerle
tanimlanirlar.
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HKH’lerin kimlik belirteci: CD34

CD34, HKH’lerin ilk ve en onemli belirtecidir.
Kemik iligi hiicrelerin % 1-4’tinde, periferik hiic-
relerin ise %0.1’inde eksprese edilmektedir. Insan
CD34+ hiicrelerinin popiilasyonlar1 ayrica ¢ok
sayida otolog ve allojenik transplantasyon dene-
melerinde klinik olarak kanitlanmigtir.?

CD34%tin insan hematopoetik hiicrelerinin
bir belirteci olarak kullanilmasinin yani sira, in-
san kordon kani ve yetiskin hematopoetik kay-
naklarinda HKH ve lenfopoetik potansiyele sa-
hip CD34- hiicrelerinin varligina dair kanitlar
da vardir. Bu hiicreler ayn1 zaman da CD34+
hiicreleri iiretirler. Bu hiicreler ayn1 zamanda
CD38- eksprese ederler. CD34 ile birlikte diger
ylzey belirtegleri daha primitif hiicre gruplarini
tanimlamakta kullanilmistir. Hiicrelerin eksprese
ettikleri belirtegler aslinda karakterleri ile ilgili-
dir. Ornegin CD34+, CD38- hiicreler uzun sureli
koloni olusturabilen hiicreleri temsil etmektedir.
CD34+, CD38+ hiicreler daha diferensiye olmus
hiicrelerden olusur. Uzun siireli koloni olusturma
yeteneklerini ve bipotent lenfomiyeloid 6zellikle-
rini kaybetmislerdir.?

Insan hematopoetik hiicrele icin diger ayirt
edici belirteg, CD133'tiir. CD133, hepsinde ol-
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Kemik lligi ve Kordon Kani K6k Hticreleri

Kordon kani disinda farkli dokulardan me-
zenkimal kok hiicreler izole edilebilmektedir.
Bu dokular; kemik iligi, amnion sivisi, plasenta,
dis pulpasi ve maksillofasial dokular, kas, kemik,
periost, karaciger, lipoaspirasyon materyalleri,
sinovial siv1 ve periferik kandir. Kordon kanin-
da bulunan mezenkimal kok hiicreler kemik iligi
ve periferik kanda bulunan hiicrelere gore igerik
bakimindan daha zengindir ve ¢ogalma ozelligi
daha fazladir.”

Kordon Kani Multipotent K&k
Hucreleri

Son yapilan aragtirmalara goére kordon kaninin
mezenkimal kok hiicrelerden embriyonik geli-
simin daha erken evrelerine ait embriyonik kok
hiicre ozelligi sergiledigi bildirilmistir. Bu hiicre-
ler ii¢ germ yapragina (ektoderm, mezoderm ve
endoderm), karaciger ve pankreasin {3 hiicreleri-
ne, ektoderm turevlerine ve endotel hiicrelerine
farklilasabilmektedirler.’*” Bu hiicreler embriyo-
nik kok hiicre belirtecleri olan OCT4 (oktomer
tagiyici transkripsiyon faktorii 4), NANOG, SOX2
(cinsiyet belirleyici bolge Y)-box 2), ve bunlarla
birlikte SSEA-4 (evreye 6zgli embriyonik antijen
4), SSEA-3 (evreye 6zgii embriyonik antijen 3),
TRA-1-80, TRA-1-60 ifadelerini gostermektedir-
ler.”"> Bu belirteclere sahip hiicreler bir¢ok arag-
tirmaci tarafindan, embriyo kok hiicre benzeri
¢ok kiiciik hiicreler (VSEL), kordon kani kokenli
embriyo kok hiicre benzeri hiicreler, kordon ka-
ninin pluripotent kok hiicreler ve sinirsiz somatik
kok hiicreleri gibi farkli isimlerde siniflandirma-
lar yapilmistir.'**
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