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medycyna estetyczna

Zastosowanie komórek
macierzystych izolowanych 
z tłuszczu w gojeniu się ran

Wy róż nia się ko mór ki ma cie rzy ste em -
brio nal ne (ang. em bry o nic stem cells, ES
cells), pło do we (ang. fo e tal stem cells) oraz
do ro słe go orga ni zmu (ang. adult stem cells).
Pierw sze z wy mie nio nych po cho dzą z we -
wnę trz nej ma sy bla sto cy sty. Z ko lei do pło -
do wych ko mórek ma cie rzy stych za li cza się
ko mór ki tka nek pło do wych oraz ko mór ki
krwi pę po wi no wej, pły nu owo dnio we go,
w tym ko mór ki he mo po e tycz ne, ko mór ki
ło ży ska oraz me zen chy mal ne ko mór ki ma -
cie rzy ste. Obe cność ko mórek ma cie rzy stych
w przy pad ku do ro słe go czło wie ka stwier dza
się w więk szo ści tka nek i ja ko tkan ko wo spe -
cy ficz ne mo gą to być ko mór ki mul ti-, di-,
oraz uni po ten cjal ne. Do dat ko wo w szpi ku
ko st nym i tkan ce tłu szczo wej w du żej ilo ści
obe cne są ko mór ki he mo po e tycz ne i me -
zen chy mal ne[1-12]. Bio rąc pod uwa gę sto pień
po ten cji, ko mór ki ma cie rzy ste dzie li się z ko -
lei na to ti-, plu ri-, mul ti- i uni po ten cjal ne. 

Ludz kie ko mór ki ma cie rzy ste mo gą być
po ten cjal nie po zy ski wa ne z em brio nów
ludz kich uzy ski wa nych me to dą za pło dnie nia
in vi tro lub uzy ski wa nych me to dą klo no wa -

nia, z tkan ki pło du po po ro nie niu czy abor cji,
z krwi pę po wi no wej, ło ży ska lub pły nu owo -
dnio we go pod czas po ro du oraz z tka nek do -
ro słe go orga ni zmu. Istot ne zna cze nie re ge -
ne ra cyj ne w me dy cy nie, w tym w pro ce sie
go je nia się ran, od gry wa ją me zen chy mal ne
ko mór ki ma cie rzy ste.

Me zen chy mal ne ko mór ki ma cie rzy ste
(MSC)

Me zen chy mal ne ko mór ki ma cie rzy ste
(ang. me sen chy mal stem cells – MSC) sta no -
wią, jak wspo mnia no, cen ne na rzę dzie me -
dy cy ny re ge ne ra cyj nej i mo gą być wy ko rzy -
sta ne m.in. w le cze niu zmian zwy ro dnie nio -
wych sta wów czy do re kon struk cji tka nek
ko st nych i chrzę st nych, w te ra pii cho rób
ukła dów ser co wo-na czy nio we go oraz do -
krew ne go. Wy ko rzy stu je się je rów nież
w chi rur gii pla stycz nej i me dy cy nie este tycz -
nej. Ce chą wy mie nio nych ko mórek jest mul -
ti po ten cjal ność – zdol ność do róż ni co wa nia
się w róż ne ty py wy spe cja li zo wa nych ko -
mórek ludz kie go cia ła, a tak że zdol ność do
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szyb kie go na mna ża nia i re ge ne ra cji. Do za -
bie gów z wy ko rzy sta niem ko mórek ma cie -
rzy stych na le żą: prze szcze py wła snej tkan ki
tłu szczo wej, uzu peł nia nie ubyt ków tkan ki
pod skór nej uwa run ko wa nych wy stę po wa -
niem ze spo łu Rom ber ga czy te ra pią prze -
ciw no wo two ro wą, prze szcze py tkan ki ko st -
nej (np. kra nio pla sty ka – uzu peł nia niu ubyt -
ków po kry wy cza szki), orto pe dycz ne
ope ra cje re kon struk cyj ne, wy peł nia nie ubyt -
ków tkan ki ko st nej (np. po re sek cji no wo -
two rów żu chwy), ope ra cje roz szcze pu po d -
nie bie nia, prze szcze py skóry, a w przy pad ku
me dy cy ny este tycz nej tak że ope ra cje pier si,
wy peł nia nie ubyt ków po usu nię ciu im plan -
tów, re kon struk cja gru czo łu pier sio we go po
ma stek to mii czy le cze nie ły sie nia. War to
pod kre ślić, że MSC ma ją rów nież za sto so -
wa nie w le cze niu nie go ją cych się ran prze -
wle kłych, ta kich jak od le ży ny, zmia ny skór ne
u cho rych na cu krzy cę czy ra ny po wsta łe
z po wo du nie do krwie nia lub in fek cji, a tak że
w te ra pii głę bo kich opa rzeń.

Ze wzglę dów etycz nych em brio nal ne
ko mór ki ma cie rzy ste nie ma ją obe cnie za -
sto so wa nia kli nicz ne go. Podob nych dy le ma -
tów nie do star cza na pew no sto so wa nie ko -
mórek ma cie rzy stych po cho dzą cych z do ro -
słe go orga ni zmu, zaś dzię ki au to lo gicz ne mu
po cho dze niu sta no wią one do sko na ły ma te -
riał dla te ra pii ko mór ko wej. 

Obe cność ko mórek me zen chy mal nych
po twier dzo no w więk szo ści tka nek ludz kich
ta kich jak krew pę po wi no wa, płyn owo dnio -
wy, ło ży sko, szpik ko st ny, ser ce i tkan ka tłu -
szczo wa[13-15]. 

Me zen chy mal ne ko mór ki ma cie rzy ste
moż na po zy ski wać z mia zgi zę bów, błon
pło do wych, szpi ku ko st ne go oraz tkan ki tłu -
szczo wej. Do tych czas pierw szym i głów nym
źródłem MSC był szpik ko st ny. Nie ste ty je -
go po bie ra nie jest zwią za ne z dość in wa zyj -
ną i bo le sną pro ce du rą. Obe cnie du że
nadzie je wią że się z wy ko rzy sta niem od kry -
tych w 2000 ro ku mul ti po ten cjal nych MSC

w tkan ce tłu szczo wej[15-23]. War to za zna czyć,
że tkan ka tłu szczo wa cha rak te ry zu je się du żą
za war to ścią ko mórek ma cie rzy stych, które
moż na w dość ła twy spo sób po zy skać, wy i -
zo lo wać i na mno żyć[24]. Po nad to tkan ka tłu -
szczo wa ja ko źródło ko mórek ma cie rzy stych
speł nia tak że kry te ria, ja kie sta wia się ko mór -
kom ma cie rzy stym wy ko rzy sty wa nym do
ce lów kli nicz nych, a mia no wi cie ko mór ki ta -
kie po win ny ce cho wać du ża do stęp ność
i mi ni mal nie in wa zyj ny pro ces po bie ra nia,
ży wot ność i moż li wość róż ni co wa nia się
w wy spe cja li zo wa ne ty py ko mórek po tom -
nych nie za leż nie od wie ku daw cy oraz moż -
li wość sku tecz nych i bez piecz nych prze -
szcze pów au to lo gicz nych i al lo ge nicz nych.

Tkan ka tłu szczo wa – źródło 
me zen chy mal nych ko mórek 
ma cie rzy stych

Jak wspo mnia no wcze śniej, ko mór ki ma -
cie rzy ste w naj więk szej ilo ści są obe cne
w tkan kach pło do wych i jed no cze śnie to one
ce chu ją się naj więk szy mi zdol no ścia mi do
re ge ne ra cji, jed nak że ze wzglę dów etycz -
nych ko mór ki ma cie rzy ste wy ko rzy sty wa ne
w za bie gach po zy ski wa ne są od osób do ro -
słych. Do tych ce lów wy ko rzy stu je się
przede wszy st kim me zen chy mal ne ko mór ki
ma cie rzy ste, których naj le piej do tych czas
po zna nym źródłem jest szpik ko st ny. Jed nak
z uwa gi na spe cy fi kę me to dy po bie ra nia szpi -
ku ko st ne go i ko niecz ność rdze nio we go lub
cał ko wi te go znie czu le nia oraz ze wzglę du na
moż li wość uzy ska nia tą dro gą nie wiel kiej
licz by ko mórek me zen chy mal nych (oko ło 
1 na 105 ad he rent nych ko mórek łącz not -
kan ko wo-na czy nio we go zrę bu) al ter na tyw -
nym źródłem me zen chy mal nych ko mórek
ma cie rzy stych zrę bu, oprócz szpi ku ko st ne -
go, oko st nej, tkan ki mię śnio wej czy bło ny
sta wo wej, sta ła się tkan ka tłu szczo wa, którą
moż na po zy ski wać dro gą li po suk cji lub li pek -
to mii (chi rur gicz ne go wy cię cia tkan ki) pod -
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czas ope ra cji chi rur gicz nych oko lic brzu cha
pla no wa nych i la pa ro sko po wych. Tkan ka tłu -
szczo wa, podob nie jak szpik ko st ny, jest po -
cho dze nia me zo der mal ne go i za wie ra he te -
ro gen ną po pu la cję ko mórek zrę bu, a jej do -
dat ko wą za le tą jest do stęp ność i ob fi tość. Co
wię cej, ko mór ki ma cie rzy ste tkan ki tłu szczo -
wej sto sun ko wo ła two roz mna ża się w ho -
dow li, a sa me ko mór ki po wo li się sta rze ją
(na wet do 15 i wię cej pa sa ży)[25]. Sza cu je się,
że z tkan ki tłu szczo wej moż na po zy skać na -
wet 100 do 1000 ra zy wię cej ko mórek ma -
cie rzy stych (z 300 ml tkan ki tłu szczo wej uzy -
sku je się 2–3 ra zy 108 AD SCs) niż ze szpi ku
ko st ne go. Tkan ka tłu szczo wa jest jed no cze -
śnie ta nim i nie o gra ni czo nym re zer wu a rem
ko mórek ma cie rzy stych[26,27]. Liczba ko mórek
ma cie rzy stych uzy ski wa nych z tkan ki tłu -
szczo wej jest w znacz nym stop niu za leż na
od miej sca po bie ra nia tka nki – je śli jest to
tkan ka sut ka, to wy daj ność wy no si oko ło
300 tys. ko mórek na 1 g tkan ki, a w przy pad -
ku tkan ki oko li cy brzu cha na wet 700 tys. na 
1 g tkan ki[28,29]. Sza cu je się, że ko mór ki ma cie -
rzy ste tkan ki tłu szczo wej wy stę pu ją śre dnio
w stę że niu ~50 tys. ko mórek na ml tkan ki
tłu szczo wej (oko ło 7% ko mórek w tkan ce
roz pu szczo nej en zy ma tycz nie), co sta no wi
100 ra zy więk szą licz bę niż licz ba me zen chy -
mal nych ko mórek ma cie rzy stych (MSC) izo -
lo wa nych ze szpi ku ko st ne go[30].Wspo mnia -
ne wcze śniej za bie gi li po suk cji są do brze to -
le ro wa ne i nie wią żą się z wy so kim ry zy kiem
po wi kłań (tyl ko ~0,1%)[31], zaś po bie ra nie
tkan ki tłu szczo wej tą me to dą nie wpły wa
bez po śre dnio na prze ży wal ność ko mórek –
ko mór ki prze ży wa ją w 98–100%[32-34]. Jak
wspo mnia no, tkan ka tłu szczo wa w po rów -
na niu do szpi ku ko st ne go mo że być po bie ra -
na w du żych ilo ściach i za wie rać tym sa mym
du żą liczbę ko mórek ma cie rzy stych[30]. 

W tkan ce tłu szczo wej bia łej i bru nat nej
obe cne są so ma tycz ne ko mór ki ma cie rzy ste
po cho dze nia me zen chy mal ne go[35]. Ko mór ki
zrę bu po zy ski wa ne z tkan ki tłu szczo wej cha -

rak te ry zu ją się zdol no ścią do ad he ren cji do
pla sti ku, two rze nia form przy po mi na ją cych
ko lo nie fi bro bla stów, a przede wszy st kim
du żą zdol no ścią do pro li fe ra cji i róż ni co wa nia
się w adi po cy ty, chon dro cy ty, mio bla sty
i oste o bla sty. Po nad to ko mór ki te wy ka zu ją
eks pre sję wie lu wspól nych an ty ge nów po -
wierzch nio wych z ko mór ka mi po cho dzą cy -
mi ze szpi ku ko st ne go[36]. Do mar ke rów po -
wierzch nio wych wspól nych dla ko mórek
ASC i ko mórek ma cie rzy stych zrę bu szpi ku
na le żą CD9 (biał ko te tra span), CD10 (neu -
ral na en do pe psy da za), CD13 (ami no pep ty -
da za), CD29 (in te gry na b1), CD49d (in te -
gry na a4), CD44 (re cep tor kwa su hia lu ro no -
we go), CD54 (ICAM-1, czą stecz ka adhe zji
mię dzy ko mór ko wej 1), CD55 (czyn nik
przy spie szają cy roz kład), CD59 (układ do -
peł nia cza), CD71 (re cep tor trans fe ry ny),
CD73 (ek to-5-nuc le o ty da za), CD90 (Thy-
1), CD105 (en do glin), CD106 (czą stecz ka
ad he zji ko mór kowej na czyń), CD144 (VE-
ka dhe ry na), CD146 (MUC-18), CD166
(czą stecz ka ad he zji ko mórek ak ty wo wa na
lim fo cy ta mi; AL CAM), ak ty na mię śni gład -
kich, wi men ty na, mar ke ry he ma to po e tycz ne
CD14, CD31 i CD45 oraz VEG FR-2 i biał ka
I kla sy głów ne go ukła du zgod no ści tkan ko wej
HLA-ABC. W odróż nie niu od ko mórek ma -
cie rzy stych po cho dzą cych ze szpi ku ko st ne -
go ko mór ki ma cie rzy ste tkan ki tłu szczo wej
nie za wie ra ją mar ke rów CD11b (in te gry na
ab), CD18 (in te gry na b2), CD50 (ICAM-3,
czą stecz ka ad he zji mię dzy ko mór ko wej 3),
CD56 (NCAM, czą stecz ka ad he zji ko mórek
ner wo wych), CD62 (se lek ty na E), CD104
(in te gry na a4), CD16 (re cep tor Fc) oraz biał -
ka II kla sy głów ne go ukła du zgod no ści tkan -
ko wej[13,18,50]. Ob ser wo wa no tak że róż ni ce
w eks pre sji dwóch mar ke rów – CD49d (ko -
mór ki ASC po zy tyw ne) i CD106 (ko mór ki
ASC ne ga tyw ne). W przy pad ku ko mórek
MSCs za leż no ści te by ły od wrot ne. Po rów na -
nie im mu no fe no ty pów ludz kich ASC i MSC
wska zu je, że są one w 90% jed na ko we[37].



52

Ko mór ki ma cie rzy ste po zy ski wa ne
z tkan ki tłu szczo wej okre śla się mia nem
ADSC (ang. adi po se de ri ved stem cell), ADAS
(ang. adi po se de ri ved adult stem), ADSC
(ang. adi po se de ri ved stro ma cells), ASC (ang.
adi po se stro ma cells), Ad MSC (ang. adi po se
me sen chy mal stem cells, li pi bla sty, pe ri cy ty,
pre-adi po cy ty) czy PLA (ang. pro ces sed li po a -
spi ra te cells). W ce lu ujed no li ce nia na zew nic -
twa In ter na tio nal Fat Ap plied Tech no lo gy
So cie ty wska zu je na ter min adi po se-de ri ved
stem cells (ASCs) ja ko wła ści wy dla ko mórek
ma cie rzy stych po cho dzą cych z tkan ki tłu -
szczo wej, co po zwa la na odróż nie nie ASCs
od ad he rent nych ko mórek ma cie rzy -
stych/ko mórek pro ge ni to ro wych szpi ku ko -
st ne go, me zen chy mal nych ko mórek ma cie -
rzy stych i mul ti po tent nych me zen chy mal -
nych ko mórek zrę bu (MSCs)[38]. Mo gą one
być wy ko rzy sty wa ne za rów no w te ra pii lecz -
ni czej, jak i re ge ne ra cyj nej. Udo wo dnio no
po nad to, że ko mór ki te w re ak cji prze szczep
prze ciw ko go spo da rzo wi mo gą wy ka zy wać
wła ści wo ści im mu no su pre syj ne[39]. Dzię ki
iden ty fi ka cji mar ke rów po wierzch nio wych
ASC moż li wa jest izo la cja po pu la cji ko mórek
ma cie rzy stych bez po śre dnio z he te ro gen nej,
a do te go ce lu wy ko rzy stu je się cy to me trię
prze pły wo wą i im mu no ma gne tycz ne kul ki[40].

Te ra pie z wy ko rzy sta niem ko mórek ma -
cie rzy stych w cho ro bach skóry są nadal eks pe -
ry men tal ne, choć pro wa dzo ne są in ten syw ne
ba da nia nad ich wy ko rzy sta niem w le cze niu
dys tro ficz nej odmia ny pę che rzo we go od dzie -
la nia się na skór ka, tocz nia ru mie nio wa te go
ukła do we go, bie lac twa, róż nych ty pów ły sie -
nia, owrzo dzeń i trud no go ją cych się ran[41].

Za sto so wa nie ko mórek 
ma cie rzy stych w le cze niu ran

Dzię ki en zy ma tycz ne mu tra wie niu tkan ki
tłu szczo wej i usu nię ciu adi po cy tów uzy sku je
się frak cję SVF, która do tych czas by ła sto so -
wa na z suk ce sem, np. w uzu peł nia niu prze -

szcze pów tłu szczu, le cze niu nie trzy ma nia
mo czu czy ran prze wle kłych[42-45]. 

Jed ną z pod sta wo wych funk cji ko mórek
ma cie rzy stych po cho dzą cych z tkan ki tłu -
szczo wej jest sty mu la cja an gio ge ne zy przez
róż ni co wa nie w ko mór ki śród błon ka. Po -
nad to AD SCs mo gą sty mu lo wać po wsta wa -
nie fi bro bla stów, jak i sa me prze kształ cać się
w fi bro bla sty, a w od po wie dnich wa run kach
tak że w ke ra ty no cy ty. Wia do mo, że ich po -
da nie mo bi li zu je rów nież in ne ko mór ki ma -
cie rzy ste, w tym ko mór ki ma cie rzy ste na -
skór ka, co jest wa run ko wa ne m.in. wy twa -
rza niem okre ślo nych czyn ni ków wzro stu –
np. czyn ni ka wzro stu na skór ka (EGF), czyn -
ni ka wzro stu dla fi bro bla stów (bFGF), czyn -
ni ka wzro stu dla he pa to cy tów (HGF), trans -
for mu ją ce go czyn ni ka wzro stu (TGF-ß),
czyn ni ka wzro stu śród błon ka na czyń
(VEGF), czyn ni ka wzro stu dla ke ra ty no cy tów
(KGF), a tak że róż nych cy to kin (m.in. IL-6,
IL-8, IL-11, IL-12, TGF-�)[46].

Pro ces go je nia się ra ny jest zło żo ny i jed -
no cze śnie uza leż nio ny od obe cno ści okre ślo -
ne go ty pu ko mórek, czyn ni ków wzro stu, cy -
to kin oraz ele men tów ma cie rzy ze wną trz ko -
mór ko wej. Szcze gól nie istot ne zna cze nie
w pro ce sie go je nia ran od gry wa ją ko mór ki
ma cie rzy ste da ją ce po czą tek ko mór kom pro -
ge ni to ro wym i zróż ni co wa nym, a wśród naj -
waż niej szych wy mie nić na le ży ko mór ki ma -
cie rzy ste na skór ka, skór ne pre kur so ry fi bro -
bla stów, ko mór ki ma cie rzy ste po cho dzą ce
ze szpi ku ko st ne go oraz z tkan ki tłu szczo wej.
Ak tyw ność wspo mnia nych ko mórek jest re -
gu lo wa na przez mi kro śro do wi sko, a kon kret -
nie obe cne w nim czyn ni ki wzro stu (EGF,
FGF, PDGF, TGF i VEGF)[47]. Oka zu je się, że
istot ne zna cze nie ma tak że ru szto wa nie tkan -
ko we po wsta łe z po zba wio nych ko mórek
tka nek, które wpły wa na róż ni co wa nie ko -
mórek ma cie rzy stych w ko mór ki i struk tu ry
cha rak te ry stycz ne dla tkan ki, z której przy go -
to wa no ta ką ma try cę. Stąd też wszcze pia jąc
ru szto wa nia tkan ko we wzbo ga co ne do dat -
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ko wo w od po wie dnie cy to ki ny i li gan dy dla
mo le kuł ad he zyj nych, moż li we jest od twa -
rza nie tka nek i na rzą dów in vi tro. Te go ro dza -
ju stra te gia jest rów nież sto so wa na w przy -
pad ku le cze nia ran skóry[48]. 

Sza cu je się, ze na wet do 50% cięż kich,
prze wle kłych ran skóry nie pod da je się le -
cze niu do stęp ny mi obe cnie me to da mi. Wia -
do mo, że fi zjo lo gicz nie za od no wę na skór ka
od po wie dzial ne są ko mór ki ma cie rzy ste zlo -
ka li zo wa ne w je go war stwie pod staw nej.
W przy pad ku uszko dze nia skóry w jej re ge -
ne ra cji ucze st ni czą do dat ko wo, szcze gól nie
w pierw szym eta pie, ko mór ki ma cie rzy ste
re gio nu „wy brzu sze nia” mie szka wło so we -
go. Ko mór ki mo gą być po da wa ne pa cjen -
tom w po sta ci za wie si ny, no we go na skór ka
lub też w po sta ci zło żo ne go sub sty tu tu skór -
ne go[47]. Wia do mo, że ko mór ki ma cie rzy ste
mo gą być wy ko rzy sta ne w pro ce sie go je nia
ran to wa rzy szą cych cu krzy cy, w prze bie gu
nie wy dol no ści krą że nia, roz le głych opa rzeń.
Me zen chy mal ne ko mór ki ma cie rzy ste po za
tym, że wy ka zu ją zdol ność do pro li fe ra cji
i wy dzie la nia czyn ni ków wzro stu (VEGF,
bFGF, KGF), wy ka zu ją tak że dzia ła nie prze -
ciw za pal ne dzię ki sty mu lo wa niu uwal nia nia
cy to kin prze ciw za pal nych oraz ha mo wa niu
ak tyw no ści cy to kin pro za pal nych. Jest to
szcze gól nie istot ne w przy pad ku dłu go trwa -
łe go le cze nia ran, po nie waż na si le nie sta nu
za pal ne go mo że zna czą co utru dniać pro ces
re ge ne ra cji tka nek. Po nad to, oprócz sty mu -
la cji go je nia ran, ko mór kom tym przy pi su je
się zdol ność do zmniej sza nia ten den cji do
two rze nia znie kształ ca ją ce go bli zno wa ce nia
i blizn prze ro sto wych[49,50]. W chwi li obe cnej
w pro ce sie go je nia się ran wy ko rzy sty wa ne
są ko mór ki ma cie rzy ste na skór ka, szpi ku ko -
st ne go oraz po cho dzą ce z tkan ki tłu szczo -
wej. Moż li we jest po da wa nie pa cjen to wi po -
pu la cji ko mórek wzbo ga co nych w ko mór ki
ma cie rzy ste i pro ge ni to ro we w róż nej po -
sta ci – bez po śre dniej apli ka cji na ra nę (np. ja -
ko za wie si na), in iek cji (na czy nia ob wo do we),

do żyl nie oraz na od po wie dnim ru szto wa niu
bio lo gicz nym. Naj czę ściej sto so wa ny mi ko -
mór ka mi są na mno żo ne in vi tro au to lo gicz ne
ko mór ki pro ge ni to ro we na skór ka, ale pro -
wa dzo ne są tak że in ten syw ne ba da nia z wy -
ko rzy sty wa niem MSCs (głów nie po cho dze -
nia szpi ko we go), ASCs lub HSCs w le cze niu
ran[47]. W wie lu ba da niach przed kli nicz nych
i kli nicz nych wy ka za no, że po da wa nie ADSC
po pra wia go je nie się ran dzię ki zwięk szo ne -
mu przy spie sze niu za my ka nia ra ny, re du ku je
bli zno wa ce nie, sprzy ja syn te zie ko la ge nu,
an gio ge ne zie i po pra wia wy trzy ma łość na
roz cią ga nie. We wspo mnia nych próbach kli -
nicz nych ADSC wy ka za ły du ży po ten cjał
w le cze niu prze wle kłych ran ze wzglę du na
zwięk szo ne wy dzie la nie czyn ni ków wzro stu
in du ku ją cych an gio ge ne zę[51]. Za rów no ba -
da nia in vi tro, jak i in vi vo wy ka za ły, że ASC
nie tyl ko róż ni cu ją się do ke ra ty no cy tów, fi -
bro bla stów i ko mórek śród błon ka, cze go
do wo dem są mor fo lo gia, eks pre sja mar ke -
rów po wierzch nio wych i eks pre sja okre ślo -
nych ge nów, ale tak że wy dzie la ją kil ka roz -
pu szczal nych czyn ni ków, po zy tyw nie wpły -
wa ją cych na pro ces go je nia się ran w spo sób
pa ra kry no wy[52]. Wy ni ki eks pe ry men tu prze -
pro wa dzo ne go przez le ka rzy z Ja po nii wska -
zu ją, że w przy pad ku 18 z 20 pa cjen tów do -
szło do cał ko wi te go za go je nia ran, pod czas
gdy za sto so wa nie tra dy cyj nych me tod wią -
za ło się z je dy nie 50% sku tecz no ścią[52-55].

Pod su mo wa nie

Wy ko rzy sta nie w te ra pii ko mórek ma -
cie rzy stych po zy ski wa nych z orga ni zmów
do ro słych nie sta no wi pro ble mu etycz ne go.
Do dat ko wo ko mór ki ma cie rzy ste po cho -
dzą ce z tkan ki tłu szczo wej speł nia ją wszy st -
kie wy mo gi sta wia ne MSC przez In ter na tio -
nal So cie ty for Cel lu lar The ra py, The In ter -
na tio nal Fe de ra tion of Adi po se The ra peu tics
and Scien ces i in ne[56,56]. Nie wąt pli wą za le tą
ko mórek ma cie rzy stych po cho dzą cych
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z tkan ki tłu szczo wej jest rów nież sto sun ko -
wo ła twy spo sób ich po zy ski wa nia – np.
z aspi ra tów li po suk cji lub pod skór nych frag -
men tów tkan ki tłu szczo wej[58]. Tkan ka tłu -
szczo wa jest bo ga tym źródłem do ro słych
me zen chy mal nych ko mórek ma cie rzy stych
wy ka zu ją cych po ten cjał re ge ne ra cyj ny[59]

i wła ści wo ści go je nia ran[60,61]. Ko mór ki ma -
cie rzy ste wy wo dzą ce się z tkan ki tłu szczo wej
zwięk sza ją go je nie ran, róż ni cu jąc w en do -
gen ne ko mór ki skóry, zwięk sza jąc mi gra cję
na błon ko wą i pro li fe ra cję fi bro bla stów, po -
bu dza jąc an gio ge ne zę, wy dzie la jąc cy to ki ny
i czyn ni ki wzro sto we (in su li no po dob ny czyn -
nik wzro sto wy, czyn nik wzro stu he pa to cy -
tów, czyn nik wzro stu śród błon ka na czyń),
a tak że zmniej sza jąc po wsta wa nie blizn[62].
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