"RUSMANEARHAUZIN

Hastaliklara yol acan bakteri, virts
ve diger enfektif ajanlar gibi viicuda
yabanci olan maddeler, antijen olarak
bilinirler ve viicudun bagisiklik siste-
mi tarafindan “istilacilar” olarak ta-
nimlanirlar. Bu enfektif ajanlara karsi
viicudun dogal savunma ajanlariysa,
antijenleri bulan ve yok eden bir pro-
tein cesidi olan antikorlardir.

Antikorlarin oldukca o6nemli iki
ozelligi, cesitli hastaliklarla savasimda
onlar1 son derece etkin kilar;

1) Her bir antikorun sadece tek bir
antijene baglanma 6zgulligi goster-
mesi

2) Bazi antijenlerin bagisiklik siste-
mini bir kez uyarmalari sonrasinda o
hastalik icin émir boyu dayaniklilik
saglamast (Ornegin; kizamik ve suci-
¢egi gibi cocuk hastaliklarina karsi vi-
cudun Urettigi antikorlar, hayat boyu
bu hastaliklara karst viicutta direnc
olusmasini saglar)

Antikorlarin bu ikinci ézelliginden
yararlanilarak, asilar gelistirilmis bulu-
nuyor. Etkisiz hale getirilmis ya da etki-
leri azaltilmis bakteri ya da viriislerin ya
da ytizeylerindeki bu proteinden hazir-
lanan asi, icerigindeki antijenlere karsi
viicutta antikor olusumunu saglar.
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Genel olarak, vicut tarafindan sag-
likli dokular1 hedef alan antikorlar
tiretilmez. Uretildiginde vicudun ba-
gisiklik sistemi bunlara saldirir. Yani
“otoimmiin” cevap olusur. Ancak ilag
formunda viicuda alman bu tip anti-
korlar, belirli diizensizliklerin diizeltil-
mesine yardimci olur.

Hastaliklarla savasim saglayan anti-
korlarin biyiik miktarlarda ve saf ola-
rak elde edilmesi, uzun stredir bilim
insanlarini pesinden kosturan bir he-
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def. Kullanilan klasik yéntem, labora-
tuvar hayvanlarina antijen verilmesi
sonrasinda olusan antikorlarin toplan-
mast. Ancak, bu yontemde iki énemli
sorunla karsi karsiya kalinir: elde edi-
len antiserum igerisinde istenmeyen
bircok maddenin bulunmasi ve bu ne-
denle de elde edilen kullanilabilir anti-
kor miktarinin oldukca disiik olmasi.

Monoklonal antikor teknolojisi ile,
antikorlarin saf halde ve oldukca bt-
yuk miktarlarda tretilmesi olanakli




hale gelmis bulunuyor. Bu amag igin
kullanilan yéntem, basitce séyle: On-
celikle, istenen antikorlar1 dogal ola-
rak tireten hiicreler elde edilir. Daha
sonraysa bu hiicrelere sonsuz bolin-
me yetenegi kazandirilir ve kultiir or-
taminda, istenen antikoru tretecek
hibrid (melez) hiicreler gelistirilir. Bu
sekilde dogal hcreler, kiltiir orta-
minda birer antikor fabrikasina dé-
nUstirdlmis olur. Ornegin, myeloma,
kemik iliginde olusan ve hticre kiltu-
riinde Uretilmeye uygun olan bir tu-
mor tipi. Myeloma hiicreleri, antikor
Uretme yetenegine sahip olan dalak
hticreleri ile kaynastirildiklarinda, olu-
san hibrid (melez) htcreler btyik
miktarlarda monoklonal antikor tre-
tebilir. Bu sekilde, iki farkli hiicre tipi-
nin istenen Ozellikleri birlestirilmis
olur: stirekli olarak béltinme yetenegi
ve bliylik miktarlarda saf antikor tre-
tebilme yetenegi.

Bu teknolojide, sonsuz bdélinme
yetenegine sahip timér hiicreleriyle
antikor tretebilen memeli hicreleri
kaynastirilarak, stirekli olarak antikor
treten “hibridoma” adi verilen htcre-
ler elde edilir. Bu hiicreler tek bir tip
hibrid hiicreden tiiredikleri icin de
“monoklonal hticreler” olarak adlan-
dirilirlar. Geleneksel yontemlerle tre-
tilen antikorlarsa, bircok hiicreden el-
de edildikleri icin, “poliklonal” olarak
adlandirilirlar. Ornegin, kiltir orta-
minda fare hibridoma hiicreleri.

Monoklonal tekniginde, secilen
hibrid hticreler tek bir tip spesifik an-
tikor tretirler. Bu nedenle de, hasta-
liklarla savasimda, klasik tekniklerle
dretilen poliklonal antikorlardan po-
tansiyel olarak cok daha etkili olurlar.
Clnki ilaclar, yabanct maddenin yani
sira, vicudun kendi hticrelerine de et-
ki ederek mide bulantisi ve allerjik re-
aksiyonlar gibi istenmeyen yan etkile-
re yol acabilirler. Radyoaktif kimyasal
ya da toksin ile isaretlenmis olan mo-
noklonal antikorlarsa yalnizca hedef
molektle yonelmeleri nedeniyle, ol-
dukca az bir yan etkiye neden olurlar.

Monoklonal antikorlar, tip alanin-
daki arastirmalarda genis capta kulla-
nilmakta. Bu alandaki calismalarin ¢o-
guysa, oldukca yeni. Farelerden elde
edilen monoklonal antikorlar, insan
bagisiklik sistemiyle daha fazla uyum
gosterebilmeleri icin cogunlukla “in-
sanlastirilmis” hiicreler oluyor.
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Fareye antijen verilerek,
bu antijene karsi antikorlarin
yapimi saglaniyor.

Fare B lenfositleri
(antikor olusturan hiicreler)
dalaktan izole ediliyor.
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Farkh kiiltir ortamlarina alinan

hibridomalarin béliinerek
cogalmalari saglaniyor.
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Orijinal antijene baglanabilen antikoru :
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Laboratuvar ortami ya da fare viicudunda
bu hibridomalar cogaltiliyor.
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Antikorlar saflastiriliyor.
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" Sonsuz iireme
yetenegine sahip

insan B lenfositleri,
kanserli kemik
iliginden elde ediliyor.

Monoklonallerin olusturulmasinda, hibridoma denilen kaynastirilmis hiicrelerin
kullanimini iceren geleneksel yontem.

1980’1i yillarda monoklonal antikor
tekniginin bulunusuyla ilgili haberle-
rin basma yansimasindan sonra, diz-
ginlenemeyen bir iyimserlik bas gos-
termisti. Bu antikorlar; kanser, otoim-
miin rahatsizliklar (kendi bagisiklik
sistemimizin kendi hticre ve dokulari-

miza karsi harekete gecmesi), sepsis
ve akut enflamasyonlar (yangi) gibi za-
yiflatici ya da 6liimcil hastaliklara ya-
kalanmis milyonlarca hastaya umut
vermisti. Bulasict hastaliklar da mo-
noklonal antikorlar ile tedavi edilebi-
lecekti.
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Giintimiizde olusturulabilen antikor tipleri

Antijen Baglayici Bolgeler
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Fare Antikoru

Ancak isler beklenildigi gibi yiru-
medi. Tedavi amaciyla monoklonal an-
tikor uygulanan hastalarda, bu yaban-
c1 antikorlara karsi viicudun kendi an-
tikorlarin olustugu ve sonucta has-
talarin tam olarak aciklanamayan bir
nedenden dolay1 daha da hasta hale
geldikleri gorildi. Beklenmedik bir
baska sonugsa, monoklonal antikorla-
rin hedeflerine ulasamadan 6nce yok
edilmeleri oldu. Bu seri basarisizlikla-
rin sonucunda klinik deneyler alt st
oldu ve tiim stoklar dreticilerin elle-
rinde kaldi. Kaybolan milyonlarca do-
larin arkasindaysa, sadece hayal kirik-
lig1 kald...

Sans eseri, tim bu olumsuzluklara
karsin arastirmadan vazge¢meyen bi-
lim adamlari, yeni bir teknik kullana-
rak monoklonal antikorlar1 yeniden
gelistirmeyi basardilar. Amerikan Gida
ve flac Idaresi (FDA) tarafindan deger-
lendirip onaylanmis olan monoklonal
antikor bazli bircok efektif ilag, piya-
saya siirtilmek icin sira bekliyor. Gori-
nlise gore, yeniden gelistirilen monok-
lonal antikorlar, icinde bulundugu-
muz yillara damgasini vurmak tizere.

Simdiden 10 adet monoklonal baz-
I1 ilag piyasaya siriilmis ve 3 tanesi
de FDA’dan onay bekler durumda.
Bunlarin disinda, yaklasik 100 adet
antikor da, hayvan deneylerinde umut
verici gorildigi icin insanlarda dene-
me asamasina gecirilmis.

Monoklonal arastirmalar1 ve treti-
mi yapan firmalardan Genentech, ge-
¢en Temmuz aymnda FDA’nin istegi
tizerine allerji ve astim tedavisi icin pi-
yasaya strmeye hazirlandigi Xolair
isimli monoklonal antikorun uzun dé-
nemli guvenilirliginin kanitlanabilme-
si icin, klinik deneyler hakkinda daha
ayrintil bilgi vermek zorunda kalmis-
t1. FDA tarafindan yayinlanan bu me-
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Fareden Gelen
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Kimerik Antikor
(% 66’s1 insan kokenli)

saj, tim hiziyla yirtimekte olan mo-
noklonal calismalarina biraz olsun en-
dise distirmdast.

Herseye karsin, monoklonal anti-
korlarin avantajlarini gérmezden gel-
mek oldukca zor. Medarex firmasinin
yoneticisi Donald L. Drakeman, bu an-
tikorlarin normal ilaclardan daha ko-
lay ve ucuza tretildigini belirtiyor.
Monoklonal antikorlar biiyiik mole-
killer olmalar1 nedeniyle her hastalik
icin uygun olmayabiliyor. Ancak, ki-
ciik inorganik molekiillerden bir ila-
cin Uretilmesi 5 yila yakin bir zaman
alabilirken, ayni1 hastalik icin monok-
lonal antikor bazli bir ilacin tiretimi 1
ya da 2 yil gibi cok kisa bir stirede ta-
mamlanabiliyor. Bu da, inorganik ko-
kenli bir ilacin tretimi icin 20 milyon
dolar harcamak yerine, ayni islemi
monoklonal antikor bazli bir ilag tre-
timi icin sadece 2 milyon dolar harca-
yarak halletmek anlamina geliyor.

Monoklonallerin bir diger avantaji
da, neredeyse hic toksik etki goster-
memeleri. Bu da, cesitli sendromlara
yol acabilecek toksinleri iceren, ya da
viicutta birikim sonucu zehirlenmele-
re yol acabilen cogu ilacin yaninda,
monoklonalleri oldukca gtivenli bir
hale getiriyor.

Monoklonal Yontemleri

Monoklonallerin daha énce basari-
siz olmalarinin nedeni, tiretim yénte-
minin eksikligi olmustu. Bu klasik
tretim yontemi, 1975 yilinda Georges
J. F. Kéhler ve César Milstein isimli iki
imminolog tarafindan kesfedilmisti.
Ingiltere’deki Cambridge Tibbi Aras-
tirmalar Konseyi Molekiiler Biyoloji
Laboratuvari’'nda c¢alisan bu iki bilim
adami, bu buluslariyla 1984 Fizyoloji-
Tip Nobel Odiiliine layik goriilmiisler-
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insansi Antikor
(% 90’1 insan kokenli)

Biitiiniiyle insansi Antikor

di.

Temel stireg, bir fareye antijen en-
jekte edilmesi yoluyla, farenin antikor
uretici hticreleri olan B lenfositlerin,
verilen antijene karsi antikor Gretme-
lerini saglama esasina dayanir.

1. Fareye antijen verilmesinden
sonra, antikor tireten B lenfositler da-
laktan toplanir.

2. Fareden alinan B lenfosit hticre-
leri, sonsuz Ureme potansiyeline sahip
hiicrelerle (6rnegin; myeloma hiticrele-
ri) kaynastirilir.

3. Kiiltiir ortaminda hibridoma adi
verilen hiicreler elde edilir. Kaynasa-
mayan hiticreler, bu asamada 6liir.

4. Hibridomalar ayr1 ayr1 kdltir or-
tamina alinir ve béltnerek cogalmala-
11 saglanir.

5. Orijinal antijene baglanma 6zelli-
gine sahip antikoru treten hibridoma
kaltdra secilir.

6. Secilen hibridomalar, laboratu-
var kosullarinda ya da farenin viicudu
icerisinde cogaltilir.

7. En son islem olarak, antikorlar
saflastirilir.

Ancak bu 6zel hibridomalar, insan
bagisiklik sistemi tarafindan “yabanct”
(antijen) olarak algilanan fare kékenli
antikorlarin olusumuna neden olur-
lar. Fare antikoru asilanan hastalarda
genellikle, eklem bélgelerinde sislik
ve kizarikliklarla kendini gosteren
HAMA cevabi (insanda anti-fare anti-
korlarmin olusumu) goérdlir. Bobrek
yetmezligine de neden olan HAMA,
yasamsal tehlike olusturmasinin yani
sira, verilen antikorlarin viicut tarafin-
dan yok edilmesine de yol acar.

Bu nedenle, hem HAMA cevabinin
olusmasini hem de fare antikorlarinin
bagisiklik sistemi tarafindan vakitsiz
bir sekilde etkisizlestirilmesini 6nle-
mek amaciyla, fare antikorlarinin “in-



sanlastirilmas1” icin cesitli
teknikler gelistirilmis bulunu-
yor. Fare monoklonal anti-
korlarinin insanlastiriimasi
ve tamamen insansi olan mo-
noklonal antikorlarin gelisti-
rilmesi, immtin cevap olustur-
mamalar1 nedeniyle 6nemli.
Bu nedenle ticari firmalarin
neredeyse tamaminca ureti-
len antikorlarin insanlastiril-
mas! ya da tamamen insansi
hale getirilmesi tizerinde yo-
gunlasilmakta.

“Y” seklinde molekiiller
olan antikorlar, kol uzantila-
rinda bulunan FADb (Antijen
Baglayic1 Bélge) ile antijenle-
re baglanirlar. “Y”’nin boyun
kisminda bulunan Fc almag
bolgesiyse, immiin sistemin
hiicreleriyle etkilesir. FAb

Faj Bakteri

1 e
Antijen baglayici P
antikor parcalarini :
kodlayan genler

bakterilere veriliyor

ve bakteri, fajlarla

enfekte ediliyor.

2

Enfekte olan bakterilerde,
fajlar kendilerini
kopyalayarak cogaliyor ve
bu fajlarin her biri,
ucunda farkli birer antikor
pargasi tasiyor.

3

Faj karisimi taranarak, yalnizca ‘:'
hedef antijene 6zgiil olarak
baglanan antikor parcalar
iceren fajlar seciliyor ve bu
siire¢ 2 ya da 3 kez IF
yineleniyor.

lretmeye baslamis.

Abgenix isimli bir baska ila¢
firmasinca, Interleukin-8’e
(IL-8) karsi tretilmis olan,
timdyle insanlastirilmis bir
antikorun klinik testleri yu-
riitilmekte. Viicutca cok faz-
la IL-8 tiretildiginde, romato-
id artrit ya da psoriasis gibi
yangi ve siskinlige yol acan
otoimmtin hastaliklar ortaya
cikabilir.

Bir grup arastirmaci, fareleri
kullanmaksizin seri monok-
lonal tretimi {izerinde calis-
makta. ingiltere’deki Camb-
ridge Antikor Teknolojisi ve
Minich’teki MorphoSys AG
tarafindan kullanilan “phage
(faj) display” teknigi, tam
olarak bunu gerceklestirme-
ye dayanir. Bu teknik ayrica,

bolgesiyle bakteriye baglanan
antikor, Fc bélgesiyle mikrop
yok edici hticreleri kendileri- 4
ne cekerek, bakterinin parca-
lanmasini saglar.

Bir diger yaklasim, fare
monoklonallerinin, antikor
baglayici bélgesi disindaki
tim bolgelerinin insana ait
parcalarla yer degistirilmesi- 5
dir. Amerika’da piyasaya su-
riilmis olan monoklonal baz-
l1 ilaclarin 4 tanesi, bu tip ki-
merik (yar1 insan yari fare)
antikorlar. Bunlarin arasin-

Antikor pargalari,
antikor catisina
yerlestirilerek
biitiin antikorlar
olusturuluyor.

Genler, secilmis fajlardan

bakteriye geri verilerek, o
0zgiil antikor pargalari
cogaltiliyor.
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Antikorlar

“I . Antikor

* parcasi

tek bir antijene karsi en yuk-
sek 6zgilligu gosteren mo-
noklonallerin bulunmasina
da yardima olur.

Faj display tekniginde, “ip-
liksi faj” adi verilen ve bakte-
rileri enfekte etme ozelligi
tastyan, uzun ve ipliksi bir
viristen yararlanilir. Arasti-
ricilar, insan B-lenfosit htic-
relerinden yalittiklar:
DNA’y1 bir bakteri viri-
sti’ndn (faj) degisiklige ugra-
tilmis genetik yapisina (ge-
nomuna) (6r. Escherichia

da, Malvern’de bulunan Cen-
tocor firmasinin driinlerin-
den biri olan ReoPro da bulu-
nuyor. Balon anjioplastisi ile temizle-
nen arterlerin sonradan tikanmasini
engelleyen bu ilacin, 2000 yil1 icinde-
ki satis1 418 milyon dolara ulasti. Re-
oPro, onay alarak piyasaya strtlen ilk
monoklonal ilag.

Bilim adamlarinca kabul géren bir
baska stratejiyse, “insanlastirma” yon-
temi. Genentech tarafindan {retilen
ve g6g8us kanseri tedavisinde kullani-
lan Herceptin isimli ilac1 da iceren top-
lam 5 Grin, bu teknikle tiretilmis. Bu
teknikte, fare monoklonallerinin tiim
bolgeleri, gen miihendisligi teknikleri
yardimiyla insan proteinleriyle secici
olarak degistirilir. Bu yolla dretilen ilk
“insanlastirilmis” antikor, Cambrid-
ge’de bulunan Millenium Pharmace-
utics tarafindan tretilen Campath

Monoklonal antikorlar, hibridomalar yerine “faj” olarak adlandirilan viriisler

kullanilarak da elde edilebiliyor.

isimli ilac. Diger tedavilerin ise yara-
madig1 B hticresi kronik lenfatik 16se-
mi hastalarinda kullanilmak tzere,
2000 yili Mayis ayinda FDA’dan onay
almis bulunuyor. Bu ilag, hem normal
hticrelerin, hem de kanserli hticrelerin
cogunda bulunan bir almaca baglanir.
Ancak hastalarda, tedavinin tamam-
lanmasindan sonra normal hiicrelerin
sayisinda bir artis gériilmds. Piyasada-
ki diger monoklonallerse, ttimtiyle saf
fare antikorlarindan olusur.

Medarex ve Fremont firmalari, fare-
lere ttimiiyle “insans1” antikorlar tret-
tirmenin ¢esitli yollarin1 bulmuslar.
Bu firmalarca gen degisimi gercekles-
tirilen fareler, insan antikor genleri ta-
sir hale getirildikten sonra, viicutlarin-
da her yontiyle “insansi” antikorlar

coli) ekleyerek, bakterinin
ipliksi fajlarca enfekte edil-
mesini saglamis bulunuyor-
lar.

1. B lenfositin antijen baglayici an-
tikor parcasinin genleri eklenen bak-
teri, fajlarca enfekte edilir.

2. Enfekte olan bakteride kendini
kopyalayan faj, B lenfositin antikor
genlerince kodlanan proteinleri de
otomatik olarak sentezleyerek, her bi-
rinin ucunda farkli antikor parcasi bu-
lunan yeni fajlar olusturur.

3. Istenen hedef antijene (Grnegin;
kanser htcrelerinin ytizeyindeki al-
maclara) 6zgil olarak baglanabilen
antikor parcalarini tastyan fajlar topla-
nir.

4, i§lem birkac kez tekrarlanarak,
secilen fajlarin genleri bakteriye yeni-
den eklenir ve spesifik antikor parca-
lar1 cogaltilir.
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Hedefe Nisan..

Monokolonallerin yeni formlar: (ki-
merik, insanlastirilmis ve tamamen in-
sansi), bircok hastaligin tedavisi icin
umut 15181 yakiyor. Bu tip iki ilag, bek-
lendigi gibi FDA’nin onaymi alirsa,
kanser tedavisinde 6nemli beklentileri
karsilayacak. Zevalin (IDEC Pharma-
ceutics & Schering AG) ve Bexar (Co-
rixa & GlaxoSmithKline) adli bu iki
ilag, B lenfositlerin ytlizeyindeki CD20
antijenini hedef alir. Bu hticreler, non-
Hodgkin lenfomas: olarak bilinen kan-
ser tiirtinde kontrolsliz olarak cogal-
ma gosteren htcreler.

Klinik deneyleri yiirtitilmekte olan
baska bircok monoklonal, cesitli has-
taliklarda rol oynayan bagisiklik hiic-
relerini hedef alir. Ornegin; Genen-
tech tarafindan son testlere tabi tutul-
makta olan Xanelim, T lenfositlerin
ytizeyinde bulunan ve psoriasis hasta-
ligina neden olan CD11 proteinini he-
def alir. Yaklasik 600 psoriasis hastasi
ile yirttilen calismada, ilacin en yik-
sek dozda verildigi hastalarin yarisin-
dan ¢ogunda hastaligin btiyiik élctide
geriledigi bildiriliyor.

Bircok ilag firmasi, kalp krizi sonra-
sinda meydana gelen doku hasarindan
ve yangidan sorumlu olan CD18 isim-
li T lenfosit ylizey proteinine karsi bir
monoklonal gelistirmeye calisiyor. Mo-
noklonal gelistirmeye calisanlar igin
cekici bir baska hedefse, Epidermal
Biytme Faktéri (EGF) almaclari. No-
vartis firmasinca gelistirilen Gleevec,
kanser hiticrelerinin bu almaglardan
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sinyal al-
masini 6nleyen bir etken. An-
ti-EGF monoklonalleri, gele-
neksel kemoterapi yontem-
leriyle birlikte kullanil-
diklarinda, oldukca ba-
sarili gortntyor. Gecen
Mayis’ta yapilan Ameri-
kan Klinik Onkoloji Dernegi
konferansinda, New York’taki
ImClone Systems tarafindan gelisti-
rilen bir anti-EGF antikorunun, kemo-
terapiye cevabi kesmis olan ileri kolo-
rektal kanser vakalarinin %23’tnde,
kemoterapinin yeniden etki gésterme-
ye baslamasina yardimci oldugu acik-
landi.

Baska bazi firmalar, kan damarlari-
nin ¢eperlerindeki hticrelerin ytizeyle-
rinde bulunan molekillere yénelik
monoklonal antikorlarin {retilmesi
tizerinde calistyorlar. Bu molekiillerin
bazi tirleri, tiimér gelisiminde 6nemli
bir basamak olan yeni kan damarlar
olusumunda rol oynuyor. Piyasada
bulunan ve son derece basarili bir mo-
noklonal olan Remicade, yangili hasta-
liklarda rol oynayan Tumér Oldirict
Faktort (TNF) hedef alir. 2000 yilinda
onay alarak piyasaya strtilen Enbrel
isimli romatoid artrit ilaciysa, teknik
olarak bir monoklonal degil. Temelin-
de monoklonal antikor parcalari kulla-
nilmis olmasina karsin, molekiltn ge-
ri kalan1 normal hticresel TNF alma-

ciyla baglantili.
Monoklanal antikor treti-
mi, tasidig1 biiylk tedavi potansi-
yeline karsin, 6nemli bir darbogazi
asmakta zorlanacak gibi: Pa-
ra. Hibridomalardan mo-
noklanal dretmenin en
ekonomik yolu, biyoreak-
tér denen devasa tanklar

kurmak. Uzmanlar, 60

ton kapasiteli bir biyo-
reaktor tesisinin yalnizca

dort degisik monoklanal

tiretebilecegini hesapliyor-
lar. 2010 yilina kadar 100

monoklonalin piyasaya ¢ikma-
s1 beklentisi, 25 yeni tesisin dev-

reye sokulmasi anlamina geliyor. Bu
da 3 ila 5 yil icinde 5 milyar dolar har-
camayla bu tesislerin yapilmasi ve
PDA’dan onay almasini gerektiriyor
ki, buna ihtimal veren kimse yok gibi.

Bu gercek karsisinda bazi firmalar
gozlerini daha ucuz ¢oziimlere ceviri-
yorlar ve secilmis antikorlara ait gen-
leri tasiyan transgenik hayvan ve bit-
kilere yoéneliyorlar. Transgenik yon-
temlerle tretilen memeli hayvanlarin
suittinde, istenilen monoklonal anti-
korlar elde edilebilir. Birtakim saflas-
tirma problemleriyle karsilasilsa da,
bu yéntem oldukca ucuza mal olmak-
ta. Ancak, FDA’'nin transgenik canlilar
araciligiyla dretimi yapilan ilaglara
karst nasil bir dlizenleme getirecegi
hentiz bilinmiyor.

Epicyte ve Dow adl iki firma, mo-
noklonal antikor olusturan misir bitki-
si Gretimi tizerinde calisiyor. Bu bitki-
lerden elde edilecek monoklonaller,
dudak ya da diger mukozal yiizeyler-
de kullanilabilen krem ve merhemler-
le, mide-bagirsak ve solunum yollar
enfeksiyonlari i¢in agiz yoluyla alinan
ilaglarda kullanilacak. Ayrica, alterna-
tif bir dogum kontrol yontemi olarak,
spermlere baglanacak monoklonaller-
le, genital sigillere ve serviks kanseri-
ne yol acabilen papilloma virtisiine
karst monoklonaller tretilmesi {izerin-
de de calisiliyor.
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