Nadzieja drzemie
W KomorKach

Dlaczego komorki macierzyste wykorzystywane do naprawiania serca ging po dwoch
latach? Niewykluczone, Ze przestajg dziataC niektore geny. Gdyby udato sie je znalez¢
| podtrzymac ich aktywnosc, pacjentow po zawatach mozna by wyleczy€ jednym zabiegiem

Maria BieLicka
&e
aukowey od dawna probu-
Jazaprzac komorki macie-
rzyste do naprawiania cho-
rveh narzadow, Badacze
¢ Poznania pracuja nad re-
deneracja uszkodzonego serea. Sze-
fem zespohu jest prof, Maciej Kur-
pisz z Zakladu Biologii Rozrodu i Ko-
morek Macierzystyeh Instytutu Ge-
netyki Czlowieka Polskie) Akademii
Nauk w Poznaniu.

ROZMOWA Z
prof. Maciejem
Kurpiszem

Maria BieLicKA: Pana zespot pracu-
je nad usuwaniem blizn po zawa-
tach. Zacznijmy od poczgtku: skad
w sercu biorg sie takie blizny i w
czym przeszkadzajg?

Pror. Macies Kurpisz: Serce. zeby
moglo pracowac, potrzebuje tlenu
Gdy wskutek zawalu krew przesta-
je do niego doplywaé, tlenu brakuje
i tkanki obumieraja. W tym miejscu
nie wytwarzaja si¢ nowe komorki
miesnia sercowego - tzw. kardiomio-
eyty - dlatego rana goi sie, tworzac
blizne. ktdra ma bardzo ograniczo-
ne mozliwosel Kurczenia sig, A ser-
ce, ktore .-ig.‘ nie kll]'!'/l\, nie moze
pompowac krwi, W ten sposob do-
chodzi do ciezkiej niewydolnosei
coren Whwezas szanaa dla nacients

jest transplantacia, ale nie kazdy ma
czas czekac w kolejee lub nie moze na
nig liczye np. ze wzgledu na ogolny
stan zdrowia czy wick. Dla tych pa-
cientow nadzieja sa komarki macie-
rzyste

Jako pierwsi w Polsce i drudzy na
Swiecie we wspotpracy z prof. Toma-
szem Siminiakiem zaczg¢liscie kilka
lat temu wstrzykiwac do serca ko-
morki macierzyste pobrane z migsni
uda pacjentow. Po Kilku miesigcach
zaczely sie one kurczyc tak, jak ko-
maorki serca. Prof. Siminiak mowit
wtedy o wielkim sukcesie.

- Komdrki macierzyste miesni
szkieletowyeh, czvlhi tzw, mioblasty.
rzeczywiscie sprawily. ze pacjenci
poczuli sig o wiele lepie): mogli na-
wet biegac po schodach, choc weze-
sniej codzienne czynnosci byly dia
nich zhyt meezgee. Ci ludzie odezu-
li tez ulge psychiczna. gdy dowiedzie-
li .\'icl.'. e -«_"i:il'l‘\ ich sercaw i't_:it e 2=
walu pogrubily sig. Wezesniej byly
tak cienkie, ze w kazde) chwili mogly
peknac.

Jednak poprawa nie byla tak trwa-
la, jak sie spodziewalismy - po dwoch
latach efekt zabiegu zaczal zanikac. To
oznacza, ze mioblasty niestety nie
przeksztaleily sie w zdrowe komorki
serca, W tej sytuacji trzeba by poda-
wac je pacjentowi wielokrotnie. To
osiagalne, bo komorki macierzyste
wszezepia sie w sposob tak malo in-
wazyjny, Ze pacjent sam wstaje ze sto-
i oneracvinedo,

Co wiec stalo sig z pacjentami, u kto-
rych wowczas te¢ terapig zastosowa-
liscie?

Zvjaimaja sie dobrze, bo na szeze-
scie komarki macierzyste podawali-
smy chorym w trakeie operacji zakla-
dania by-passow. Nie do konea bylo
wiee wiadomo, co bardziej pomoglo
-miohlasty ezy hv-passy.

Ale kontynuujecie badania nad wy-
korzystaniem komorek macierzystych
w leczeniu zawatow?

-Oczywiseie, Cheemy sie dowie-
dzied, co sie z mioblastami dzieje: do-
kad migruja? Intryguje nas to tym
bardziej. ze nie potrafig one przeni-
kae przez seiany naczyn krwiono-
snveh.

Komorki /nakujemy tlenkami ze-
laza. 4 potem sledzimy je za pomocy
rezonansu magnetveznego. To pionier-
skie badania.

W te] mierze wspolpracujemy ze
Slaskim Centrum Chorob Serca w Za-
hrzu, gdzie podajemy znakowane mio-
blasty pacjentom, ktorzy ezekaja na
preeszezep.

Badania z o$rodkiem w Zabrzu do-
tveza pacjentow z niewydolnoscia ser-
caspowodowang nie zawalem, ale np.
przebytymi infekejami czy wadami za-
stawek. Kardiochirurdzy operuja tych
pacjentow, by dac im szanse na docze-
kanie przeszezepu, W trakeie tych ope-
racji podajemy im mioblasty - weiska-
my je miedzy zdrowe komarki powiek-
szonej komory serca. Mamy nadzieje,
ze utrwali to efekt zabiegu. Badan nad

Prof. Maciej Kurpisz

ratowaniem znieksztateajaeyeh sig sere
tez nikt wezesnie] na swiecie nie robil.

Poza tym wspolpracujemy z klini-
ka kardiologii Uniwersytetu Medyez-
nego w Poznaniu, gdzie do programu
kwalifikowani sa pacjenci z ciezka nie-
wydolnoSeig serca, bez szans na prze-
szezep. Musza mied jednak wszeze-
pione kardiowertery, czvli niewielkie
urzadzenia, ktore w razie potrzeby
wyTownuja rytm pracy serca. To ko-
niecznosé, bo okazalo sie, ze miobla-
sty - w przeciwienstwie do komorek
serea - niezhyt dobrze przewodza im-

pulsy elektryezne inicjujace jego skur-
cze. 1o powoduje silne zaburzenia rvt-
mu, zwlaszeza w pierwszyeli Lezech
miesiacach po zabiegu.

Na czym ten zabieg polega?

Na pobraniu komorei macierzy-
styeh z uda, rozmnozeniu ieh i porda-
niu do sereca pries mae okienko Wy
ciete w skorze na wysokosc blizny po-
zawalowe). Spodziewamy vm
razem zableg pomoze na inie) wie-
cej dwa lata, ale dla tych pacjentow to
na razie jedvna szansa.

Czy mioblasty w bezposrednim oto-
czeniu komorek serca nabierajg ich
cech?

Upodabniaja sie. ale nie wiadomo

jak bardzo. To nyjwazniejsze pylanie,

na ktore szukamy odpowiedzi.

Weiaz tez nie wienmy, naile o dziala-
niu komorek macierzystyeh deeyduja
ich wlasne geny, a natle reaguja one na
dziatanie gendw komdrek z otoczenia,

Zastanawiamy sie rowniez dlacze-
go mioblasty tak szyvbko znikaja. By
moze przestaja dzialac Kidres z ge-
now? Moze wystarczy je odnaleyzc
i padtrzymad ich aktywnoéé? Bedzie-
my badac pod katem genetycznym
serca pacjentow z Zabrza, gdy aocze
kaja sie oni nowyeh narzadow
Liczymy nato, e to wiele wyjasni.
Rozumiem, ze manipulacje genetycz-
ne to rowniez szansa dla pacjentow
po zawatach?

- Jak najbardzie. na razie manipu-
lujemy tvlko kilkoma genami, m.in,
odpowiedzialnymi za unaczynienie
serca i IJI"/!"'i\\ii/i:tl.’llii_ll.'_\ mismierei
komaorki. Gdy precyzyinie poznamy
mechanizm tworzenia sie mioblastow.
bedziemy mogli doktadnie dopaso-
wac podawane komorki do choroby
pacjentaietapu jej rozwoju. Natym
polu ez jestesmy pionierdanil.

Na co - w kontekscie tych badan
- moga liczyc chorzy na serce?

-Sadze, ze podawanie pacjentom
komorek macierzystyeh miesni bez
genetyeznych modyfikaci stanie sie
standardem leczenia juz w najblizszaveh
latach. A to dla wielu zawalowedw me-
ze oznaczac szanse na dluzsze i bar-
dziej komfortowe zycie. Bve moze be-
dzie o tez alternatywa dla sporej gru-
py choryeh ezekajacyeh na transplan-
tacje. Jesli natomiast chodzi o efekty
genetycznych manipulacji na miobla-
stach, prawdopodobnie trzeba bedzie
poezekad na nie znacznie dluze). o

Rozvawiaca MARiA BiELicka



