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Il corpo umano è formato da  numerosi organi e tessuti. Ogni tessuto è composto da vari tipi cellulari organizzati in maniera specifica: cellule nervose, cellule del sangue, cellule della pelle ecc. Questi differenti tipi differiscono uno dall’altro per caratteristiche quali la grandezza, la forma, la struttura, la capacità di muoversi, crescere, dividersi e morire.
Quando l’embrione, durante il suo sviluppo, raggiunge lo stadio di blastula, ogni sua cellula è detta totipotente perché è in grado di dare origine a uno qualsiasi dei 254 diversi tipi cellulari dai quali deriveranno tutti i tessuti dell’adulto. Nelle successive fasi del loro sviluppo le cellule totipotenti perdono in parte questa capacità e diventano cellule multipotenti ognuna delle quali può ancora evolvere verso molti tipi di cellule ma non verso tutti i tipi. 
Le cellule multipotenti formano tre strati o foglietti embrionali che sono denominati ectoderma, mesoderma ed endoderma.
Dall'ectoderma avrà origine l’epidermide con i capelli, i peli, le ghiandole sebacee e le ghiandole sudoripare, e inoltre formerà il sistema nervoso con il cervello e il midollo spinale. Dal mesoderma si svilupperanno il tessuto sottocutaneo, i muscoli, lo scheletro, i vasi sanguigni, i dotti linfatici, i reni, le ghiandole sessuali, il tessuto connettivo e i globuli rossi. L’endoderma formerà l’intestino, i polmoni e il sistema urinario.
Proseguendo lo sviluppo le cellule multipotenti diventano prima pluripotenti (con poche alternative riguardo al loro destino finale) e infine cellule specializzate (unipotenti) in grado di eseguire solo un compito. Il passaggio da cellule pluripotenti a unipotenti non avviene per tutte le cellule durante lo sviluppo embrionale ma continua anche in alcuni tessuti dell’organismo adulto come nel fegato, che conserva la capacità di rigenerarsi.
Le cellule totipotenti sono dette anche embrionali staminali e indicate con la sigla ES. Queste cellule, essendo in grado di dare origine a tutti i tessuti dell’organismo possono essere utilizzate in svariate terapie.
Le cellule staminali fetali possiedono caratteristiche intermedie tra quelle embrionali e quelle adulte. Sono generalmente pluripotenti e deputate all’accrescimento dei tessuti. I pochi studi finora disponibili non permettono di trarre conclusioni definitive sulle loro capacità di crescita, differenziamento ed integrazione funzionale nei vari tessuti. 
Alcuni tessuti già differenziati (midollo osseo, fegato, cervello, cordone ombelicale) contengono cellule pluripotenti (staminali d'organo) che sono in grado di riprodurre se stesse e di evolvere in cellule mature dell'organo al quale appartengono. le staminali d'organo hanno rivelato la possibilità di generare anche cellule mature di organi diversi da quelli da cui sono estratte.
Cellule pluripotenti sono state rintracciate, ad esempio, nel cervello di individui adulti. 
Il sangue del cordone ombelicale contiene cellule staminali, identiche a quelle presenti nel midollo osseo, capaci di generare globuli rossi, globuli bianchi e piastrine. 
 

Le cellule staminali in medicina
Negli ultimi anni la ricerca nel campo delle cellule staminali ha fatti grandi passi avanti. Recentemente cellule ES di topo sono state manipolate in provetta per formare oligodendrociti, le cellule nervose in grado di costruire la mielina, una proteina che fa parte del rivestimento dei nervi. Introdotte in un altro topo, paralizzato a causa di lesioni al midollo spinale, questi oligodendrociti hanno ripristinato in parte le cellule distrutte. Questo successo ha aperto le porte alla speranza di riuscire in futuro a riparare le lesioni del midollo spinale umano. 
Sapendo come riattivare la proliferazione delle cellule pluripotenti presenti nel cervello, si potrebbe indurle a moltiplicarsi,all’occorrenza, in aree danneggiate del cervello stesso. 
Utilizzando le cellule staminali, in futuro si potranno creare animali transgenici portatori di organi compatibili con l’organismo umano da utilizzare per i trapianti.
La facilità di manipolazione e di rapida riproduzione di queste cellule, permetterà di far produrre a mucche, capre, pecore e maiali, proteine umane molto importanti e ormoni purissimi e a basso costo.
In campo oncologico si potranno contrastare i pesanti effetti collaterali delle cure antitumorali ma anche ottenere importanti informazioni biologiche sui meccanismi con i quali le cellule tumorali si rinnovano e producono metastasi.
La fabbricazione su larga scala di cellule di ogni tipo consentirà anche la creazione di tessuti umani da utilizzare per valutare in provetta la tossicità di farmaci e composti diversi eliminando così la sperimentazione sugli animali. 
Si potranno sostituire cellule oppure tessuti danneggiati o non funzionanti, per esempio nelle malformazioni congenite del cuore o dei polmoni, nell’arteriosclerosi oppure nel midollo spinale danneggiato da traumi fisici. Questa possibilità lascia ben sperare anche per la cura del diabete, di malattie del sistema nervoso come il morbo di Alzheimer e di malattie di altri organi come il pancreas e il fegato. La terapia con cellule staminali totipotenti potrebbe essere impiegata nella cura dell’AIDS.
Le cellule staminali del cordone ombelicale hanno suscitato grande interesse, soprattutto negli USA, data la possibilità di creare una banca di cellule autologhe per ogni neonato all’atto della nascita. Queste cellule potrebbero in seguito essere utilizzate, anche dopo decenni, per curare patologie insorte nella vita adulta.
Sebbene cellule di varia natura, ma tutte derivate da cordone ombelicale, possano venire impiegate per il trattamento di numerose patologie umane, ad oggi le cellule staminali ombelicali sono state considerate capaci di dare origine soltanto a cellule del sangue. Questo ne fa un importante elemento di trattamento di patologie ematologiche nel contesto del trapianto allogenico. La loro potenziale capacità di dare origine ad altri tessuti è fino ad oggi, in gran parte, inesplorata.
Circa il 40 - 50 % dei pazienti affetti da leucemia e linfomi, per i quali é necessario il trapianto di midollo osseo, non dispone di un donatore compatibile nell'ambito familiare o nei registri internazionali dei donatori volontari di midollo osseo. In questo caso, il sangue del cordone ombelicale con le sue cellule staminali può sostituire il midollo per il trapianto.

I ricercatori dell'Istituto Besta di Milano sono già in grado di creare delle banche di cellule staminali prelevate da embrioni umani ottenuti da aborti spontanei e sono riusciti anche a far moltiplicare le cellule staminali del cervello, a farle diventare neuroni e a trapiantare con successo questi ultimi nell'encefalo di animali da esperimento. 

 

Da dove prendere le cellule staminali per le applicazioni che abbiamo descritto? 
Le cellule staminali possano derivare da un certo numero di fonti: dagli embrioni nei primi stadi di sviluppo creati attraverso fecondazione in vitro nel corso di interventi per il trattamento dell’infertilità o creati specificatamente per la ricerca; dagli embrioni nei primi stadi di sviluppo, creati inserendo il nucleo di una cellula adulta in una cellula uovo a cui era stato rimosso il nucleo (sostituzione del nucleo cellulare, a volte indicata come "clonazione"); dalle cellule germinali o dagli organi di un feto abortito; dalle cellule del sangue del cordone ombelicale al momento della nascita; da alcuni tessuti negli organismi adulti (come il midollo osseo);dalla riprogrammazione di cellule dei tessuti adulti maturi in modo che si comportino come cellule staminali.

Questi diversi tipi di cellule staminali non hanno tutte le stesse potenzialità di svilupparsi in un particolare tessuto. Teoricamente, sono le cellule staminali derivanti da embrioni nei primi stadi ad avere le maggiori potenzialità di svilupparsi nel maggior numero di tipi di tessuti. Sembra logico pensare che più si rimane vicini allo stadio embrionale, più è elevata la potenzialità delle cellule staminali. Però, proprio questo maggiore potenziale permette a queste cellule di differenziarsi molto velocemente, e questo può rendere più difficile il loro controllo. D’altro canto le cellule staminali totipotenti embrionali sono in grado di accettare e tollerare meglio i geni introdotti dall’esterno per sostituire geni difettosi. Inoltre, con un singolo trasferimento di gene in una cellula totipotente e successiva moltiplicazione di questa si potrebbero ottenere molte cellule «geneticamente corrette» del sangue, della pelle, del fegato e perfino del cervello. 
Molti rifiutano per ragioni etiche il ricorso agli embrioni e sostengono che si devono usare le cellule staminali ricavate, per esempio, dal cordone ombelicale. Queste cellule possono essere fatte regredire in modo che, mescolandole ad altre, possano «specializzarsi» in un diverso tessuto.
Le cellule staminali prese dal tessuto fetale o dal sangue del cordone ombelicale sembrano avere più limiti circa il numero di tipi di tessuti nei quali possono svilupparsi.
Esperimenti compiuti sugli animali hanno inoltre mostrato che se le cellule staminali del sangue placentare  vengono messe in coltura con del tessuto nervoso assumono alcune caratteristiche di questo tessuto.
Le cellule staminali estratte da alcuni tessuti adulti, hanno limitata capacità di trasformarsi in altri tipi di tessuti. In futuro si pensa che sarà possibile riprogrammare le cellule adulte per comportarsi come cellule staminali, ma al momento questa rimane solo un’ipotesi. 

 

Trasferimento di nucleo per la produzione di cellule staminali autologhe” (TNSA)
Recentemente, è stata proposta una nuova via per la produzione di cellule staminali immunologicamente compatibili con l’organismo del paziente senza passare attraverso la formazione di un embrione, denominata “Trasferimento di nucleo per la produzione di cellule staminali autologhe” (TNSA). 
La tecnica usata consiste nell’inserimento di un nucleo di una cellula somatica in un ovocita privato del proprio nucleo allo scopo di “riprogrammare" il nucleo della cellula somatica tramite il contatto con il citoplasma dell'ovocita enucleato. 
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