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GENERACION DE HEPATOCITOS A PARTIR DE iPSC TRASPLANTE DE HEPATOCITOS DERIVADOQOS DE iPSC
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e Actualmente se ha desarrollado Ia

 Reprogramacion celular del fibroblasto implantacion de hepatocitos en lamina en el
hacia iPSC mediante el uso de factores de higado, mostrando mejores resultados que su

transcripcion. INTRODUCCION trasplante por via intraesplénica.

» Diferenciacion de iPSC a hepatocitos en 4 | <A dia de hoy la Gnica solucidn efectiva en estados avanzados | =N rf)edores.con R el trasplante de
estadios: induccion al endodermo (Activina-A, | de enfermedades hepaticas es el trasplante. Este tratamiento hepatoutc?s: derlva?lgs =S _hIPSC Promueve £
FGF), especificacion hepdtica, expansion | conlleva una elevada morbilidad y un enorme coste | ' o cracion AEFERIEE, wenqlose p.oten.uada
hepatoblastica (HGF, DMSO) y maduracién cconEmico. esta capacidad regeneradora si se aplican junto

hepatica (dexametasona). *Esto ha llevado a la investigacion y al desarrollo de terapias a M>C.

. . . )  Algunas limitaciones de su uso en medicina
* Deteccion de marcadores de alternativas al trasplante. Muchas de las nuevas terapias estan 5

diferenciacion: albumina (ALB), a-fetoproteina | basadas en el empleo de células madre, resaltando el papel EganEEmE  sen &l b.a,jo rendim.ie'n.to ol
(AFP) y a-1-antitripsina (AAT). que desempefian las células madre pluripotenciales (iPSC). | P ocoo0 S5 TS ikt eIl EIe el

. : . desdiferenciacion.
Algunas de los campos en los que se investiga el uso de células
madre son:

GENERACION DE HIGADOS EFECTOS SOBRE LA

BIOARTIFICIALES Y ORGANOS | . raspiante de pSC en dafio nepético. PROLIFERACION TUMORAL
IN VITRO * En relacion al papel de las células madre

Generacion de higados bioartificiales y 6rganos in vitro
Efectos sobre |a proliferacion de los tumores hepaticos : » .
sobre el carcinoma hepatico se ha estudiado

principalmente a las células madre
mesenquimales (MSC).
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HIGADO BIOARTIFICIAL
 Dispositivo extracorporeo dirigido a sustituir
parcialmente el metabolismo hepatico.

« Compuesto por hepatocitos, pudiendo FAVORECE
derivarse de iPSC. PROLIFERACION 'VASCULATURA
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HIGADOS IN VITRO * El papel de las MSC frente a un carcinoma radica en su capacidad

* Organo producto de la siembra de diferentes tipos celulares sobre una matriz para migrar, debido a la presencia de receptores de citoquinas y TLR
extracelular previamente decelularizada. en la superficie de las MSC. Se ha observado que son capaces tanto de

e Las iPSC suponen una gran ventaja al poder derivarse de ellas los diferentes suprimir como de promover la proliferacién tumoral, segun la expresién de
tipos celulares que componen el higado. ciertos receptores o el modo de administracion.

 Debido a las dificultades de estandarizacion de la actividad bioquimica y del  Esto dificulta su aplicaciéon clinica a corto plazo, ya que es necesario
ensamblaje celular, alin no se encuentran en uso clinico. conocer con profundidad los mecanismos implicados.

CONCLUSION

 Las enfermedades cronicas hepaticas suponen un problema sanitario global, causando una elevada morbilidad y mortalidad.

 Las iPSC son una alternativa a las terapias tradicionales, con potencial para el tratamiento de estas patologias. Sin embargo, debemos ser
prudentes con estas nuevas terapias debido a que aun se encuentran en un estado de investigacion inicial.

 En definitiva, consideramos necesario apostar de manera decidida por la investigacion y el desarrollo de las nuevas terapias celulares que pueden
puedan reducir el importante impacto de las patologias cronicas hepaticas.
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