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CALISMA 1

Calisma: Accell vaka analizi: kemik iligi aspirasyonu

Amag¢: EmCyte GSBMA-544E ve Harvest/Terumo BMAC?2 ticari sistemleriyle Uretilen kemik iligi
konsantrelerini karsilastirmak.

Sonuglar:

Donor 1. Hematology parameters for marrow concentrates
Platform TNC x PLT x CD34

108/mL 108/mL pos/mL  Volume(mL)
EmCyte 75 767 56 286,697 8
Harvest 60 576 47 209,871 7

Donor 2: Hematology parameters for marrow concentrates

Platform TNC x PLT x CD34 Volum L
108/mL 108/mL Pos./mL olume(mL.)

EmCyte 125 548 36 956,597 8

Harvest 132 406 39 726.264 7

Number of cells delivered

Platform Nucleated Cells Platelets CD34 Positive Cells
EmCyte Donor 1 599 x 10° 6,136 x 10° 2,293,576
Harvest Donor 1 423 x 10° 4,032 x 10° 1,469,097
EmCyte Donor 2 998 x 10° 4,384 x 10° 7,652,776
Harvest Donor 2 925 x 10° 2,842 X 10° 5,083,848
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CALISMA 2

Calisma: EmCyte PurePRP® Il 2015, Harvest/Terumo APC60, Clear PRP ve Arthrex Angel PRP UrUnlerinin karsilastinimasi.

Amacg: Bu calisma, U¢ farkl PRP sistemi tarafindan Uretilen trombosit konsantreleri (PRP) ile ilgili parametreleri karsilastirmayi hedeflemistir. Emcyte
PurePRP® Il 2015 sistemi, Harvest/Terumo Clear PRP cihazi ve Arthrex Angel sistemi, yedi saglikll dondrden alinan eslestiriimis érnekler kullanilarak

degerlendirilmigtir.

Sonuglar: PurePRP® Il 2015 (EmCyte) ve Clear PRP (Harvest/Terumo) isimli iki kirmizi kan hiUcresi azaltim platformu, eslestiriimis drneklem tasarimiyla
Angel (Arthrex) sistemiyle karsilastinimistir. Ortalama tfrombosit geri kazanimlari PurePRP® Il 2015 icin %81, Clear PRP icin %62, Angel icin ise %49
olarak élcUlmuUstUr. Ortalama frombosit konsantrasyon faktérd, PurePRP® 1l 2015'te yaklasik 6,9 ml UrGn hacminde baslangic degerinin 7,0 kati;
Clear PRP'de yaklasik 7,4 ml hacimde baslangic degerinin 5,0 kati; Angel'da ise yaklasik 7,0 ml hacimde baslangic degerinin 4,1 katidir. PurePRP®
I 2015'in ortalama hematokrit degeri %1,1, Clear PRP'nin %0,1 ve Angel'in ise %2,8 olarak bulunmustur. MononUkleer hucrelerin ortalama geri
kazanimi, PurePRP® Il 2015'te %70, Clear PRP ve Angel'da sirasiyla %7 ve %33'tur. Granulosit geri kazanimlart dUsuk olup, PurePRP® Il 2015, Clear
PRP ve Angelicin sirasiyla %2, %0 ve %3 seklindedir. Trombosit Konsantrelerinin ortaloma pH degerleri PurePRP® Il 2015, Clear PRP ve Angel
UrUnlerinde sirasiyla 6,9, 7,0 ve 7,1 olarak saptanmistir. OlcUlen tim bUyUme faktdrlerinin ortalama konsantrasyonlari, PurePRP® Il 2015 UrUnlerinde
diger iki UrUne gore daha yuksek bulunmustur. PurePRP® Il 2015 cihazinda islenmeden énce Na Sitrat ve ACD-A'da toplanan érnekler, p-
Selecting boyama ile hafif dUzeyde yUksek frombosit aktivasyonu gdstermistir; fakat bu farkliliklarnn klinik acidan anlamli oimadigi raporlanmistir.
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CALISMA 3

Calisma: Ortobiyolojik Trombositten Zengin Plazma ProsedUrlerini Takip Eden Anjiyogenez ve Doku Onarimi Trombosit Dozajina ve BiyoformUlasyon
Stratejilerine Baglidir: Bir Anlati incelemesi

Amacg: Bu calisma, |6kositler dahil olmak Uzere tUm PRP bilesenlerinin hUcresel yapisini incelemekte ve ortobiyolojik uygulamalarda trombosit
dozaj ile biyoformulasyon stratejilerinin, mikro damar aglarinin yeniden olusturulmasi ve hasarll dokulara oksijen ile besin saglanmasini
kolaylastiran anjiyojenik yollann baslatiimasi Uzerindeki rolunt aciklamaktadir.

Sonuglar: Lokositler dahil tUm PRP bilesenlerinin hUcresel bilesiminin incelendigini géstermektedir. Ayrica, mikro damar aglarinin yeniden
olusturulmasi ve hasarll dokulara oksijen ile besin tasinmasinin kolaylastinimasi amaciyla, ortobiyolojik uygulamalarda trombosit dozaji ve
biyoformulasyon stratejilerinin roline vurgu yapilmistir.
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CALISMA 4

Calisma: Kas-iskelet sistemi rejeneratif tip tedavilerinde kullanilan otolog biyolojik UrUnlerdeki eritrositlerin ve plazma serbest hemoglobinin
patofizyolojik etkilerinin klinik sonuclar ve genel degerlendirmesi Uzerine bir inceleme.

Amag: Biyolojik bilesenlerin tam olarak anlasilamamasi, biyolojik preparatiarda klinik standartlarin olusmasini zorlastrmaktadir. Bu derlemede PRP
ve BMC'deki alyuvarlarn klinik ve patofizyolojik etkileri ile eklem mikrocevresine etkileri 6zetlenmis; ayrica toplama ve isleme sirasinda yasanan
sorunlara yonelik c6zim dnerileri sunulmustur.

Sonuglar: Biyolojik bilesenler ve etkileri tam olarak anlasimadigi icin biyolojik preparatlar icin klinik standartlann olusturulmasi guclesmektedir. Bu
derlemede, hemoliz, erittozis ve makrofaj inhibitdr faktéronun salinimi dahil olmak Uzere PRP ve BMC'deki alyuvarlann klinik ve patofizyolojik etkileri
degerlendiriimistir. Ayrica, alyuvarlann eklem mikro ¢cevresi Uzerindeki olasi etkileri incelenmis ve PRP ile BMC'nin toplanmasi ve islenmesi
sUreclerinde bu sorunlara ydnelik dnerilen iyilestirmeler sunulmustur.
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CALISMA 5

Calisma: YUz genclestirmede otolog trombositten zengin plazma enjeksiyonlarinin etkileri ve degerlendirimesi

Amacg: Calismamizda PurePRP ile yapilan 3-dermal enjeksiyon protokolUnUn yUz genclestirmede eftkili ve guvenli oldugunu belirledik. Enstrumantal
ve hasta degerlendirmeleri, uygulamanin biyolojik genclestirme Uzerinde olumlu ve tekrarlanabilir etki gdsterdigini dogruladi.

Sonuglar: 6 ay boyunca uygulanan 3 PurePRP enjeksiyonu, biyometrik dlcUmler ve hasta degerlendirmeleriyle anlamili cilt genclesmesi sagladi.

https://gulfcoastbiologics.com/publication-library/ ®
EMCN/TE



CALISMA 6

Calsma: EmCyte GS30-PurePRP® Il, EmCyte GS40-PurePRP® I, Arteriocyte MAGELLAN, Stryker REGENKIT®THT ve ECLIPSE PRP Sistemlerinin
Karsilastinimasi

Amag: Bu calismada, bes ticari otolog PRP sisteminin (GS30-PurePRP® II, GS60-PurePRP® Il, MAGELLAN, REGENKIT®-THT ve ECLIPSE PRP) Urettigi
tfrombosit konsantrelerine iliskin parametreler, dért normal donérden alinan érneklerle degerlendiriimistir.

Sonuglar: Bes ticari PRP platformu, her biri 4 dondrden alinan kan numuneleriyle eslestirimis drneklem tasarmiyla karsilastinimistir. GS30-PurePRP® I
ve GS60-PurePRP® Il (EmCyte Corporation®), iki farkl santrifUj protokolU kullanarak sirasiyla 25 ve 50 mL kandan ortalama 4,0 ve 7,4 mL tfrombosit
konsantresi elde etmistir. MAGELLAN (Arteriocyte) sistemi, buffy coat protokolUne dayanmakta ve eritrosit dedektorlU sirnga pompalariyla buffy
coat'u toplamakta olup, 52 mL kandan ortalama 6,9 mL frombosit konsantresi saglamistir. REGENKIT®-THT (Stryker) ve ECLIPSE PRP (ECLIPSE
Aesthetics) sistemleri, plazma ayirici jel iceren vakum tUpleriyle calismis ve sirasiyla 8 ve 9 mL'lik kan érneklerinden ortalama 5 ve 7 mL tfrombosit
plazmasi Uretmistir. Ortalama trombosit geri kazanimlar GS60-PurePRP® icin %78, GS30-PurePRP® icin %81, MAGELLAN platformu icin ise %62
olarak belirlenmistir. Jel bazli sistemlerde frombosit geri kazanimi, REGEN icin ortalama %35, ECLIPSE icin ise %30'dur. Ortalama trombosit
konsantrasyon faktorU, PurePRP® sistemlerinde baslangic degerinin 6,6 kat, MAGELLAN'da ise yaklasik yarnsi kadardir. Cihaza bagll trombosit
aktivasyonu gdzlenmemistir ve tUm PRP UrUnlerinde ADP agonistine frombosit yaniti normal bulunmustur.

Ortalama hematokrit degerleri GS60-PurePRP®’'de %9, GS30-PurePRP®’'de %3, MAGELLAN platformunda ise %8 olarak dlcUimuUstur. Jel
sistemlerden elde edilen frombosit UrUnlerinde kirmizi kan hdcresi tespit edilmemistir. MononuUkleer hUcre tutulumu GS60-PurePRP® Uronunde %59,
GS30-PurePRP® UrinUnde %45, MAGELLAN Urununde ise %50'dir. GranUlositlerin %90’ indan fazlasi GS60-PurePRP® ve GS30-PurePRP® sistemleri ile
uzaklastinlirken, MAGELLAN UronU granulositlerin %16’sini tutmustur. Jel bazl aynistinct PRP UrOnlerinin tUm beyaz kan hiucrelerinden anndinldig
belirlenmistir. 502 numaral donérde REGEN Urunu, muhtemelen jel olusumu ve hucre sedimantasyonundaki bir uyumsuzluk nedeniyle, yUksek
sayida beyaz kan hucresi iceren atipik bir profil géstermistir. 505 numaral donérde hemoliz saptanmis ve bes platformun tamaminda mikro kan
pihtilan gézlenmistir. Ortalama trombosit konsantresi pH degerleri GS60-PurePRP® icin 6,7, GS30-PurePRP® icin 7,0, MAGELLAN PRP icin ise 7,2
olarak belirlenirken, REGEN ve ECLIPSE sistemlerinin her ikisinde de ortalama pH degeri 7,7 olarak dlcUimuUstur.

Trombin aracil salimda U¢ bUyume faktoért (PDGF A/B, TGF-B ve VEGF) degerlendiriimis; bUyUme faktorlerinin goéreceli seviyelerinin frombosit
konsantrasyonunu yansittigr gérolmustir. REGEN ve ECLIPSE sistemlerinde frombosit sayisi ve bUyUme faktdért konsantrasyonlart anlamli sekilde
dUsuUk bulunmustur.
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CALISMA 7

Calisma: Ticari olarak temin edilebilen frombositten zengin plazma (PRP) sistemlerinin konsantrasyon verimliliginin degerlendiriimesi ve PRP
standardizasyonunun gerekliligine yonelik bir analiz

Amacg: PRP'nin amaci, uygun oranlarda hicre, frombosit ve buyUme faktort saglamaktir. Calismamizda, mevcut platformlarn ve ydntemlerin bu
hedefe ne kadar uydugunu inceledik; sadece 33 sistemden 11'i klasik PRP tanimina uygundur. Trombosit konsantrasyonu, kan hacmi ve santrifgj
kuvvetiyle artmaktadir. Gelecekte, standart bir protokol olusturulabilmesi icin sureclerin ayrintill sekilde tanimlanmasi dnemlidir.

Sonuglar: PRP'nin temel amaci, belirli bir uygulama alanina uygun konsantrasyonlarda ve oranlarda hicre, trombosit ve bUyume faktorleri
sunmaktir. Arastirmamiz, mevcut islem yontemleri ve piyasadaki platformlarnn bu prensiplerle ne dlctide uyumlu oldugunu ozetlemekte olup,
boylece kullanicilann hastalari icin en uygun secenekleri bilincli bir sekilde degerlendirmelerine olanak saglamaktadir. Bulgularimiz, PRP trombosit
konsantrasyonlarinin artan kan hacmi ve santrifUj kuvvetiyle pozitif korelasyon gosterdigini ortaya koymaktadir. Degerlendirilen 33 sistem ve
protokolden yalnizca 11 tanesi geleneksel PRP tanimini karsiiamaktadir. igne boyutu, santriflj parametreleri, katki maddeleri ve diger cesitli
etkenlerin genel etkinlik Uzerindeki etkileri gbz énUne alindiginda, gelecekte yapilacak calismalarn, kanita dayal tip uygulamalari icin altin
standart bir protokol Uzerinde uzlasmaya varilabilmesi adina protokolleri ayrintill bicimde tanimlayarak kapsamli veri toplamaya odaklanmasi
onerilmektedir.
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CALISMA 8

Calisma: Diz Osteoartriti Tedavisinde Kemik iligi Torevli UrGnlerin Yenilikci Uygulamalarn Uzerine Kapsamli Bir Analiz

Amag: Bu makalenin amaci, literatir taramasiyla BMA ve BMAC'in diz osteoartritindeki (OA) tedavi etkinligini degerlendirmektir. Arastirmanin
motivasyonu, bu otolog UrUnlerin KOA tedavisinde olumlu sonuclar vermesiyle ilgilidir ve kapsamli olarak incelenmeleri gerektigi dUsuntlmektedir.

Sonuglar: BMA ve BMAC, doku rejenerasyonu icin otolog kemik iliginden turetilen UrUnlerdir. Bu UrUnlerin diz yaralanmalarinin iyilesme sUresini
kisaltma ve ameliyat ile hastaneye yatisla iliskili maliyetleri azaltma potansiyeli bulunmaktadir. OA vakalarinin artisi, etkili tedavilere olan intiyaci
arfirmaktadir. Mevcut tedaviler genellikle invaziv veya yetersiz kalabilimektedir. BMA ve BMAC, diz OA hastalarinda kikirdak ve kemik saglhgi
Uzerinde olumlu etkiler saglayabilen ortobiyolojik alternatifler sunar. Diz OA'si siklikla subkondral kemikteki patolojik dedisikliklerden
kaynaklanmakta olup, subkondral kemik homeostazini saglamayr amaclayan tedavilere intiyac duyulmaktadir. BMAC temel hUcre ve molekUl
yogunlastirmasi saglayabilirken, BMA tek bir seansta toplanip uygulanabilmektedir. Bu tedavilerin uygulanmasinda hasta degerlendirmesi 6nem
tasimaktadir. Tedavileri gelistirmek ve karsilastirmall faydalanni dogrulamak amaciyla ek arastirmalara ve klinik calismalara intiyac vardir.
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CALISMA 9

Calisma: Tek Tarafll ve Cift Tarafll Posterior Superior iliyak Omurga Aspirasyonu Yéntemiyle Elde Edilen Kemik iligi Konsantresi Bilesenlerinin
Laboratuvar Niceliksel Analizi

Amacg: Bu calisma, daha dustk hacimli ve iki tarafli kemik iligi aspirasyonunun, tek tarafliya goére 1,8 kat daha fazla CFU-f Urettigini gdstermistir.
TNC sayilar benzer olsa da, iki tarafll grupta yasa bagl CFU/ml dUsust gdzlenmistir. Ancak, hasta sayisi az oldugundan bulgularin dogrulanmasi
icin daha fazla arastirma gerekmektedir.

Sonuglar: Bu calisma, PSIS'e kiyasla daha dusUk hacimlerde ve coklu kemik iligi alimiyla gerceklestirilen bilateral kemik iligi aspirasyonunun,
onceki bulgularn destekler sekilde, daha yUksek sayida CFU-f elde edilmesine olanak sagladigini gostermektedir. Toplam nukleer hUcre (TNC)
sayllar her iki grup arasinda benzer bulunmakla birlikte, bilateral grupta CFU-f seviyelerinde tek tarafli gruba gore 1,8 kat artis tespit edilmistir.
Ayrica, bilateral grupta CFU/ml degerinde yasa bagl bir azalma gdézlemlenirken, bu durum tek tarafll grupta saptanmamistir; ancak calismanin
sinirl hasta sayisi nedeniyle istatistiksel anlamlilik belirenememistir. Sonuc¢ olarak, elde edilen bulgularnn dogrulanabilmesi icin daha genis
orneklem bUyUklogune sahip ilave calismalara ihtiyac duyulmaktadir.
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CALISMA 10
Calisma: Kas-iskelet sistemi patolojilerinde tedavi sonuclarnnin iyilestirimesi amaciyla Ortobiyolojik PRP tedavilerinin modifiye ediimesi Uzerine
calismalar yapilmaktadir.
Amac: Mevcut PRP cihazlarnin cesitliligini bilmesi ve tek tip tedavi yaklasimin sonuclari.
Sonuglar: Hekimler, PRP cihazlarindaki cesitliligin farkinda olmal ve tek tip yaklasim yerine hastaya ve duruma uygun secenekler dusunmelidir.

Ortobiyolojik arastirmalar, geleneksel tedavilerden daha iyi sonuclar hedefleyen klinik calismalarla desteklenmeli; ayrica farkl dokular icin
tfrombosit dozaji ve biyoformulasyonlarin etkileri detayli sekilde incelenmelidir. Coklu ve dokuya 6zgU onarnm stratejileri, kas-iskelet sistemi

tedavilerinde iyilesmeyi optimize etmede dnemlidir.
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CALISMA 11

Calisma: Dejeneratif Disk Hastaliginda Ortobiyolojik Yonetim Secenekleri

Amag: Bu makalede, DDD'nin patofizyolojisi aciklanmakta ve trombositten zengin plazma, mezenkimal kdk hucreler ile hiyaluronik asidin
tedavideki potansiyeli arastinimaktadir. Konuyla ilgili klinik dncesi ve klinik calismalar PubMed, ClinicalTrials.gov ve EudraCT veri tabanlarinda
incelenmis; bulgular etiyopatogenezden baslayip ortobiyolojik mUdahalelerin degerlendiriimesiyle 6zetlenmistir.

Sonuglar: Intra-diskal PRP, HA ve MSC gibi ortobiyolojik tedaviler DDD icin umut vadetse de, kesin etkinlikleri belirsizdir. Mevcut calismalarin
kontrol eksikligi ve kUcUk drneklem boyutlari, bu tedavilerin dneriimesini sinirlandirmaktadir. Gelecekteki arastirmalar hem bu yontemlerin
dogrulanmasina hem de en eftkili uygulamanin belirrlenmesine odaklanmalidir.
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CALISMA 12

Calisma: Trombositten Zengin Plazma Enjeksiyonunun Sakroiliak Eklem Agrisi ve Fonksiyonu Uzerindeki Etkileri: Tanimlayici inceleme

Amag: Bu makale, sakroiliak eklem (SlJ) disfonksiyonu tedavisinde PRP'nin etkinligine dair literatUrU incelemektedir. Yontem: SIJ veya
baglarda PRP mudahaleleri arastirildi. Sonuc: Yedi calismada olumlu sonuclar ve ciddi yan etki bildirilmemistir; ancak yalnizca besinde %
50'den fazla klinik etkinlik saptanmistir. Kanitlar tutarsiz ve yetersizdir; PRP'nin etkinligini belirlemek icin daha kapsamli randomize kontrollu

calismalara intiyac vardir.

Sonuglar: PRP, kas-iskelet yaralanmalarinda sikca incelenen bir tedavi olup son zamanlarda aksiyel iskelete, dzellikle SlJ'ye odaklanmistir.
Mevcut literatur, bazi olumlu agr ve fonksiyon sonuclar oldugunu ancak bulgularin sinirl ve yeterince guclu calismalarla desteklenmedigini
gostermektedir. SIJ kaynakl agrida PRP'nin etkinligini kesin olarak belirlemek icin kapsamli, standart ve randomize calismalara intiyac vardir.
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CALISMA 13

Calisma: Trombositten Zengin Plazma

Amag: PRP tedavileri icin frombositlerin yogunlastinimasi, klinik kullanim icin degerlendirilmesi.

Sonuglar: PRP hakkinda yeterli bilgi olmadan calismalardan genel sonuclar cikarmak uygun degildir ve dUsUk dozlu PRP ile ilgili bulgularin
tUm PRP tedavilerine genellenmemesine dikkat edilmelidir. Siniflandirma, hazirlama ve uygulama protokollerinde standardizasyon eksikligi
olmasina ragmen, seviye | ve Il calismalarn kapsayan yakin tarihli bir degerlendirme, 90 kas-iskelet sistemi PRP calismasinin %é6'sinda dznel
raporlara goére PRP'nin kontrol tedavilere kiyasla daha iyi sonuc verdigini gostermistir [26]. Ayrica, farkli PRP preparatlannin belirli yaralanma
ve doku tiplerinde uygun kullanimi ile iyilesmenin optimize edilebildigine iliskin kanitlar artmaktadir. PRP hazirlama, dozaj ve klinik
uygulamalarin anlasiimasi, gelecekte kas-iskelet sistemi rejeneratif tip sonuclarnnin girisimsel agn ydonetimi alaninda iyilestirimesinde dnemli

rol oynayabilir.
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CALISMA 14

Calisma: Androgenetik Alopesi Tedavisinde Trombositten Zengin Plazma

Amag: Bu calismanin amaci, androgenetik alopesi (AGA) tedavisinde PRP'nin etkinligini degerlendirmekfir.

Sonuglar: Trombositten zengin plazmanin, AGA tedavisinde kullanilabilecegdi gdsterilmistir. PRP icin ayda 3 seanslik bir uygulama ve
ardindan 3 ila é aylik bir idame dénemi dneriimektedir.
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CALISMA 15

Caligsma: Doku onarmi ve yara iyilesmesinde protein ile trombosit zengini plazma matrislerinin yenilikci kullanimi

Amag: Bu derlemenin amaci, yuksek verimli PRP ve canli protein acisindan zengin plazma iceren cok amacl bir biyolojik platforma
genel bir bakis sunmak ve bu platformun doku onarmi, rejenerasyonu ve yara iyilesmesi Uzerindeki tipik biyolojik katkilarini
Ozetlemektir.

Sonuglar: PR-PRP preparatlarmizda 52 mL otolog kandan elde edilen 3 mL yUksek konsantrasyonlu PRP ve 3 mL protein acisindan
zengin PPP ile toplamda é mL biyolojik aktif matris olusturduk. PR-PRP matrislerinin hasta sonuclarnna etkisini degerlendirmek icin, bu
matrisi diger fibrinojen veya biyolojik preparatlarla karsilastiran ek calismalara intiyac vardir.
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CALISMA 16

Calisma: Trombositten zengin ve frombositten fakir plazmanin proteomik analizi
Amag: Bu calismada, iki ayrn proteomik deney kapsaminda Uc¢ farkll plazma formuolasyonu karsilastinimistir.

Sonuglar: Her iki proteomik deneyde, Uc plazma formuUlasyonu karsilastinldi ve en cok Akut Faz Tepkisi, Pihtilasma ile Kompleman
Sistemi yollarnda ortak proteinler gdzlendi. Plazma drneklerinde biyokimyasal yol degisimleri ayni yondeydi ve en belirgin yollar

inflamasyonla iliskilidir.
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CALISMA 17

Calisma: Trombositten Zengin Plazma ile Asil Tendinopatisi Tedavisinde Mekanik YUkleme

Amag: Mekanik yUklemenin tendon iyilesmesini destekledigini ve PRP enjeksiyonlariyla birlikte sinerjik etkiler gdsterebilecegini
kanitlamak.

Sonuglar: Hayvan calismalarina gére mekanik yUkleme tendonlarda iyilesmeyi tesvik etmekte ve PRP enjeksiyonlariyla birlikte
kullanildiginda sinerjik etki gostermektedir. Denetimli rehabilitasyon programlarn sonuclari iyilestirirken, yapilandinimis yUkleme
programlarinin da tedavi etkinligini artirabilecegi dusunulmektedir. Sonu¢ olarak, mekanik yUklemenin PRP ile birlikte
uygulanmasi tendon yaralanmalarinda daha etkili bir tedavi saglayabilir.

https://gulfcoastbiologics.com/publication-library/

EMCN/TE



CALISMA 18

Calisma: Performans Testi: PurePRP® SupraPhysiologic ve AspiraDome™ 60 mL Konsantre Sistemi

Amag: Bu calismada, EmCyte® PurePRP® SP ve AspiraDome™ 60 mL sistemleri ile hazirlanan PRP'nin hUcresel icerigi ve geri
kazanim oranlart karsilastinimistir.

Sonuglar: Bu calismada AspiraDome 60 mL PurePRP® SupraPhysiologic cihazi ile U¢ farkl protokol altinda hazirlanan
frombosit konsantrelerinde yUksek frombosit geri kazanimi (%90,8-%96,01) saglandi. Trombosit konsantrasyonlarn yaklasik 7,7-

8,1 kat artti. Alyuvar kontaminasyonu ve hematokrit seviyeleri tUm gruplarda dusuk bulundu; PRP UrUnlerinin pH'I 7,2 olup
islem sonrasi biyokimyasal kararlilik gdzlendi.

https://gulfcoastbiologics.com/publication-library/
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CALISMA 19

Calisma: Anjiyogenez ve Doku Onarminda Ortobiyolojik Trombositten Zengin Plazma Uygulamalarini Takiben, Trombosit
Dozaji ve BiyoformuUlasyon Stratejilerinin RolU: Anlatisal Bir Derleme

Amag: : Pl'lerin hazirlanmasinin amaci, trombositlerin hucre zarlarnnin parcalanarak PGF ve anjiyojenik faktorlerin serbest
birakiimasidir. PL kullaniminin dayandigi temel mantik, tedavi edilen dokularda PGF'nin degranUlme dncesinde aktive
edilmemis PRP trombositlerine gére daha hizll ve yUksek seviyelerde mevcut olmasidir [187]. Bununla birlikte, PL'lerdeki
PGF'nin yarn &mrU daha kisa oldugundan, EK proliferasyonunu azaltabilir ve endotel tUp olusumunu yeterince
desteklemeyebilir; bu sonu¢ HUVEC'ler ile yapilan bir in vitro calismada gdsterilmistir

Sonuglar: Cerrahi olmayan doku onarminda islevsel mikrovaskUler ag gereklidir, ancak kronik kosullarda anjiyojenez azalir
ve iyilesme icin gerekli oksijen ve besin saglanamaz. PRP biyoformUlasyonlari, anjiyojenik sUrecleri tetikleyerek mikrovaskuler
aglar onarnr ve doku yenilenmesini destekler.

https://gulfcoastbiologics.com/publication-library/

EMCN/TE
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