Stamceller — en mulig ny behandlingsmetode
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Gennem specielt det sidste arti er der kommet fokus pd anvendelse af stamceller til behandling af en raekke
sygdomme, herunder arvelige lidelser eller hvor tab og aldring af celler gdelaegger deres funktion. Her kan
tilfersel af nye ‘friske celler’ erstatte manglende eller dérlige celler.

Stamcelleforskningen har pdgdet siden 1907, hvor man frem til 2007 har arbejdet med embryonale
stamceller (ES), der er kommet fra de tidlige anlaeg til fostre. Disse celler er totipotente, hvilket betyder, at
de kan danne udgangspunkt for hvilken som helst anden celle i hele organismen. ES har den ulempe, at de
har en vaevstype, der er forskellig fra det menneske, som de finder anvendelse i, hvorfor vores
immunsystem vil prgve at fjerne disse celler.

I 2007 fandt en forskergruppe, at det var muligt at isolere stamceller fra vaevet hos et voksent individ. Disse
celler blev benzevnt inducerbare pluripotente stamceller (iPSC). Nobelprisen blev i 2012 tildelt for denne
opdagelse. Det er her muligt at om-programmere celler fra for eksempel huden til stamceller, celler der s3
efterfglgende kan udvikles til den type celler, som man behandlingsmaessigt har brug for enten ved
transplantation eller til forsgg med forskellige medikamenter. iPSC er i dag meget langt pa vej til at daekke
de samme behov som stamceller isoleret fra fostre. En af de helt store fordele ved anvendelse af iPSC er, at
cellerne er vaevskompatible i forhold til den person, som de er deriveret fra. Man undgdr séledes
immunologiske afstgdningsreaktioner grundet veevsuforligelighed. En anden stor fordel er, at man undgar
det etiske problem at afbryde livet for et foster for at skaffe sig adgang til stamceller.

Som eksempler pd konkrete situationer, hvor stamceller kan finde anvendelse, er sukkersyge (type 1
diabetes), hvor de insulinproducerende celler er gdelagt. Ved Parkinsons syge, hvor grupper af celler i
hjernestammen er gdelagt, kan disse sgges erstattet af stamceller. Ved forskellige former for synsdefekter,
grundet genetiske fejl. Her kan man korrigere den genetiske defekt i stamcellerne og erstatte de syge celler i
gjet.

Som alle nye behandlingsmaessige metoder er der en raekke gkonomiske og etiske problemstillinger

Hvilken risiko er der forbundet med behandlingen (bivirkninger, herunder udvikling af kreeft)?
¢ Hvem skal en given behandling tilbydes?
* Hvilke gkonomiske rammer og prioriteringer er der i forhold til andre behandlingstiltag?

* Hvilken kilde er stamceller til forskning og terapi deriveret fra (befrugtede aeg eller deriveret fra
personen selv)?

I Kristelig Laegeforening kan vi enigt stgtte forskning og behandling med stamceller, sd laenge dette ikke
inkluderer ES, men alene tager sit udgangspunkt i iPSC. Dette da iPSC'er ikke inkluderer anvendelse af
befrugtede aeg, men alene er isoleret fra vaev hos voksne personer.



