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NOROMUSKULER HASTALIKLARDA KOK HUCRE TEDAVISI

GiRiS

Bir dokuya 6zgii hiicresel 6zellikler gosteren, or-
tak ozellikleri paylasan birkag farkl: hiicre popii-
lasyonuna “kok hiicre” denir. Bir kok hiicre ken-
di kendini yenileyebilir ve farkli hiicre tiplerine
farklilagabilir.' Herhangi bir verici ve herhangi bir
kok hiicre kaynagindan elde edilen hiicrelerin,
bagka bir alicida hematopoetik sistemin tiimiiniin
veya bir kisminin tekrar gogaltilmasi islemine
hematopoetik kok hiicre nakli denir. Kok hiicre
nakil isleminde kok hiicre, kemik iligi disinda pe-
riferik kan ya da kordon kanindan da elde edile-
bilir. Bu nedenle de bu isleme ‘kemik iligi nakli’
yerine ‘hematopoetik kok hiicre nakli’ (HKHN)
denmektedir.? {lk kez 1957 yilinda Thomas ve ark.
tarafindan uygulanan HKNH, giiniimiizde bir¢ok
hastaligin tedavisinde kullanilmaktadir.’ 1970’li
yillardan itibaren santral sinir sistemi (SSS) has-
taliklarinda kok hiicre nakil ¢alismalar: baglamis-
tir. Bu islemin temel prensibi, SSSde hasar sonu-
cu fonksiyonunu kaybeden 6lii hiicrelerin saglikli
olanlar ile yer degistirmesidir. Hayvanlarda yapi-
lan deneysel ¢aligmalar sonucunda, néronal rep-
lasmanin ve kismi yapisal yenilenme ile noronal
yapinin yeniden diizenlenmesinin saglandigi
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gosterilmistir. Bu yontem klinik ¢alismalarla uy-
gulanabilir hale geldiginde ciddi SSS hastaliklari-
nin tedavisinde radikal bir gelisim gosterebilecegi
ileri stirilmistiir.*

Embriyonik kok hiicreler (EKH), néral proge-
nitor hiicreler (NPH), yetiskin noral kok hiicreler
(YNKH) ve yetiskin noral olmayan mezenkimal
hiicreler (MH) yeni hiicre olusturma ve farklilas-
ma Ozelligi (pluripotent) olan hiicre kaynaklaridir
(Sekil-1). EKH gibi ¢oklu farklilasma yetenegin-
deki hiicreler her ti¢ germ tabakasindaki hiicre-
lere sinirsiz olarak kaynak olabilir. Fakat NPH ve
MH’lerin ise kaynak aldiklar1 dokulara gore fark-
lilagma yetenegi sinirhidir. EKH’lerin pluripotent
ve NPH’lerin noéronal hiicrelere donme 6zelligi
nedeni ile ve YNKH’ler de motor noron hasta-
liklarin tedavisi icin 6nemlidir. Bu hiicrelerden
MH’ler daha kolay izole edilir ve bir¢ok ¢aligma-
da da MH’lerin noronal farklilasmasi tanimlan-
mustir. Ancak “hangi kok hiicre hangi hastaligin
tedavisinde kullanilir?” sorusunun hala net cevabi
yoktur. Onemli olan néromuskiiler hastaliklarda
kok hiicrelerin nasil rol aldiginin ve ne yapmasi
gerektiginin bilinmesidir. Noromuskiiler hasta-
liklarda kok hiicreler birden fazla yol aracilig ile
cevreyle etkilesime girer. Kok hiicreler, hiicresel
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kesin bir medikal ve genetik tedavilerin olmamasi

nedeni ile kok hiicre tedavileri iizerinde hayvan

ve insanlar lizerindeki ¢alismalar devam etmek-

tedir. Zamanla bu hastaliklar tizerinde farklilasti-

rilmis hiicreler ile tedavi olanaklarinin olabilecegi

disiiniilmektedir.
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