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INTRODUCCION

La diabetes es uno de los principales factores de riesgo de la
arteriopatia periférica. En pacientes a los que no puede operarse, la
terapia celular puede ser un tratamiento alternativo. Teniendo en
cuenta que el tiempo es fundamental, proponemos el uso de células
mesenquimales alogénicas para el tratamiento de la isquemia en un

modelo diabético murino.

MATERIAL Y METODO

Se obtuvieron células mesenquimales derivadas de la grasa de una
rata Sprague-Dawley sana. Tras la induccion diabética con
estreptozotocina en 54 ratas Sprague-Dawley machos, se realizd la
ligadura y la seccién de las arterias iliaca y femoral izquierdas como
modelo de isquemia. 14 ratas fueron tratadas con células
mesenquimales y se siguieron durante 28 dias, y se registré en
nuestra escala clinica variables de clinica general y de isquemia. De
las 40 ratas restantes, se inocularon 106 células mesenquimales a 17
de ellas, 12 se consideraron controles y 11 fueron pérdidas. Los
grupos caso y control se siguieron durante 10 dias. Tras completar el

seguimiento, se hizo un analisis macroscépico e histopatolégico y se



estudid la reparacion del miembro lesionado, el grado de
angiogénesis y el grado de infiltracién inflamatoria. Todas las

muestras fueron valoradas por el mismo investigador de forma ciega.

RESULTADOS

Las ratas tratadas con células presentaron mejor estado general,
mayor tendencia a la angiogénesis, mayor infiltrado de macréfagos
M2 y un acortamiento del proceso inflamatorio. Se obtuvo diferencia
significativa en la supervivencia, mejoria clinica general y en las
variables inflamatorias. No se observd reaccidon inmunoldgica por el

uso de células alogénicas.

DISCUSION
La aplicacion de ASC alogénicas en un modelo murino y diabético de
isqguemia de extremidad consigue una disminucién de los parametros

inflamatorios a favor de una mejor reparacion del tejido dafiado.



