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CELLULA STAMINALE
1868 STEMZELLEN  Ernst Haeckel      organismo primordiale da cui avrebbe preso il via 
l’ALBERO della VITA
1894 STEMZELLEN Jacob Keller         RIGENERAZIONE nel “Mondo Vegetale”
1896 STEM CELL Edmund Beecher Wilson     RIGENERAZIONE nel “Mondo Animale”

Anni ‘70 Alexander Friedenstein  Popolazione Staminale non emopoietica del Midollo 
Osseo in grado di funzionare come Progenitrice  di Cellule Ossee Differenziate

1991 MESENCHYMAL STEM CELLS (MSC) Arnold Caplan 
“La formazione dell’osso e della cartilagine nell’embrione, così come 
nell’adulto, coinvolgono la progenie  di un esiguo numero di cellule
Denominate Cellule Mesenchimali Staminali”



Che cos’è?
cellula immatura, che possiede la 
capacità di esteso o illimitato 
autorinnovamento (cioè di 
generare cellule sostanzialmente 
identiche a se stessa) combinata 
con la capacità di generare una 
progenie di cellule differenziate 
con diverse specializzazioni e 
competenze funzionali



A CHE COSA SERVONO LE CELLULE STAMINALI?

Costruire e Mantenere



PRINCIPI DI STAMINALITA’

• Capacità di autorinnovamento 
• Capacità di generare una cellula 

figlia diversa da se stessa e capace 
di differenziare 

• Potenzialità 
• Stretta dipendenza dal 

microambiente

DIVISIONE CELLULARE 
PECULIARE

PIRAMIDE STAMINALITA’

NICCHIA



PRINCIPI DI STAMINALITA’
 Capacità di autoriprodursi

 Capacità di generare una cellula figlia  diversa da se stessa e capace di  differenziare

DIVISIONE CELLULARE SIMMETRICA E ASIMMETRICA
autorinnovamento

DIVISIONE SIMMETRICA

differenziazione

DIVISIONE ASIMMETRICA



PRINCIPI DI STAMINALITA’
 Potenzialità



PRINCIPI DI STAMINALITA’
 Piramide di Potenzialità



PRINCIPI DI STAMINALITA’
 Potenzialitàfecondazione
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CORDONE OMBELICALE FETO INDIVIDUO ADULTO
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PRINCIPI DI STAMINALITA’
 Potenzialità

cellule del 
 tessuto  
nervoso

Tessuto  connettivo, 
ossa,  cartilagini, 
cellule  adipose

MULTIPOTENZA

Cellule staminali adulte o 
 tessuto-specifiche

possono differenziarsi in 
 diversi tipi di cellule  

specializzate di un solo  
tessuto



EPIDERMIDE INTESTINO

compartimento germinale

cheratinociti

enterociti

 Potenzialità

PRINCIPI DI STAMINALITA’

UNIPOTENZA
Cellule staminali adulte o

tessuto-specifiche

possono differenziarsi in un 
 unico tipo di cellula  

specializzata



PRINCIPI DI STAMINALITA’
 NICCHIA

Le cellule staminali si trovano in  
microambienti denominati  nicchie 
caratterizzate da una  complessa rete 
di segnali  biochimici, che, in presenza 
di  citochine e/o fattori di  
trascrizione, interazioni cellula-  
cellula e cellula-matrice ne  modulano 
la proliferazione e ne  indirizzano il 
differenziamento



LA PRIMA NICCHIA………

IL MITO DI PROMETEO



ORGANISMI IN GRADO DI RIGENERARE GRANDI 
PORZIONI DEL CORPO

BLASTEMA



LE NICCHIE STAMINALI

cervello

cuore

intestino

midollo  osseo

cornea

pelle

muscoli

fegato



ASPETTATIVE CLINICHE E SPERIMENTALI
REALTA’ CLINICA ITALIANA



Quanti tipi di staminali???

........in base all’origine:

CELLULE STAMINALI EMBRIONALI

CELLULE STAMINALI FETALI

CELLULE STAMINALI ADULTE



CELLULE STAMINALI DI INTERESSE 
CLINICO VETERINARIO

MSC (Mesenchymal Stem Cell) sono cellule staminali 
adulte, isolabili dalla componente stromale dei 
tessuti di origine mesenchimale, in grado di 
differenziarsi, in seguito a stimolazione adeguata, in 
uno dei diversi tipi cellulari dei tessuti mesenchimali 
(osteoblasto, condroblasto, adipocita, fibroblasto, 
ecc…)



Possibili fonti per l’isolamento delle MSC:

Midollo Osseo

Tessuto Adiposo

Sangue periferico

Sangue cordonale

Tutti i tessuti che derivano dal MESODERMA



Caratteristiche delle MSC (da ISCT, International 

Society for Cellular Therapy):
crescere adese alla superficie di coltura formando 
colonie di cellule ad aspetto simil-fibroblastico
Essere in grado di differenziare in cellule della linea 
osteogenica, condrogenica ed adipocitaria
Espressione di marker tipici (positività per CD90, CD73, 
CD105; negatività per CD45, CD34, CD14, CD19) 



MECCANISMI BIOLOGICI DELLE MSC

DIRETTI

ATTIVITA’ PLASTICA



MECCANISMI BIOLOGICI DELLE MSC

INDIRETTI

•Attività paracrina (secrezione molecole che modulano: la 
replicazione cellulare, l’inibizione dell’apoptosi, 
l’infiammazione, stimolano l’angiogenesi, regolano la 
deposizione di matrice extracellulare, la chemoattrazione 
cellulare, le funzioni del sistema immunitario)

•Produzione Microvescicole (particelle nanometriche, 
delimitate da doppio strato lipidico e contenenti 
componenti idrosolubili al loro interno: -stimolare 
direttamente le cellule bersaglio mediante recettori di 
membrana; -trasferire recettori o proteine alle cellule 
bersaglio modulandone capacità di risposta; -veicolare 
fattori di trascrizione mRNA  inducendo cambiamenti 
funzionali in queste cellule)



UTILIZZO DELLE MSC
VIE DI SOMMINISTRAZIONE:

SISTEMICHE: endovenosa, 
endoarteriosa, intraperitoneale 

TOPICHE: intralesionale, 
microcircolo (es. endocoronarica)



MEZZI DI RISOSPENSIONE 

Plasma o Siero
PRP (Plasma Ricco in Piastrine) o Lisato Piastrinico
Soluzioni isotoniche
Soluzioni di Acido Jaluronico
Medium di congelamento
Medium di coltura



SCAFFOLD

NATURALI SINTETICI

supporto in cui vengono generalmente impiantate le cellule e fornisce 
un sostegno alla crescita del tessuto.

BIODEGRADABILI PERMANENTI

BIOCOMPATIBILI

LIQUIDI             SEMISOLIDI          SOLIDI





SCAFFOLDING   BIOPRINTING   CAD/CAM

PRESTAMPATO in “blocchi” standard o modellabile con frese (CAD/CAM)

STAMPATO “su misura” utilizzando immagini TAC o SCANNER LASER 3D 
da convertire in file .STL utilizzabili in tecnologia CAD/CAM



COSA….SI PUO’ FARE



APPLICAZIONI CLINICHE 



LESIONI CUTANEEE



LESIONI CARDIACHE



LESIONI RENALI

LIMITI

Paziente CRITICO in tutte le fasi (ESTRAZIONE/INFUSIONE)

Tempistica di espansione

Difficoltà di applicazione per limiti legislativi (AUTOLOGO/ETEROLOGO)



LESIONI MUSCOLO-TENDINEE



LESIONI OSTEO-ARTICOLARI



DIMENSIONI CRITICHE DEL DANNO





















APPLICAZIONI SPERIMENTALI

ORGANOIDI



L’organoide è un cluster cellulare 3D in vitro derivante 
da cellule staminali che di organizzano spazialmente in 
modo simile alla controparte in vivo.



A che scopo?

Espansione coltura cellulare e/o estrazione fattori di 
crescita e microvescicole staminali (SECRETOMI)

TEST FARMACOLOGICI IN VITRO 

TRAPIANTO

CREARE MODELLI di STUDIO per: Malattie Ereditarie, 
Malattie Infettive, Neoplasie.





GRAZIE PER L’ATTENZIONE
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