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Altération de la Gaine de
Myéline dans la SEP
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Macrophage

Macrophage-mediated
myelin sheath
degradation

Myelin sheath




Imagerie par résonance magnétique (IRM)
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La sclerose en plaques

Une maladie du systeme nerveux central
touchant la moelle épiniere et le cerveau ii

* Des cellules
du systeme immunitaire
attaquent les neurones

e Le tissu protégeant Myéline
les fibres nerveuses, —

appelé myeéline, g Fibres nerveuses
est deteriore Wﬁ | Transmettent les signaux
nerveux vers le cerveau

et le reste du corps

Myéline détruite PRINCIPAUX
ou abimée : SYMPTOMES
“court-circuits”

entravant le passage Troubles

de l'influx nerveux de la vue

- Signaux nerveux et de la mémoire

ralentis ou blogues,

apparition des symptomes Peie -

d'équilibre

. Anomalies
» 2 millions de personnes de la parole

atteintes
Incontinence
» 2 fois plus de femmes

; ; P
touchees que d’hommes Sre

de sensations

; sexuelles
* Debute le plus souvent

entre 20 et 40 ans Difficulté
de marche,
fourmillements

Systeme
nerveusx

Source : Harvard/NMSA/MayoClinic © AP
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LA EELEﬁﬂEE EN PLAQUES, UNE MALADIE AUTO-IMMUNE

Dans la 5EP, les iymphacytes (cellutes immunitaires] du patient traversent la barriere Sang-Cerveau
(barriére hémato-encéphaligue) et La barriére sang-moelle osseuse [barriere hemato-médullaire)

et atteignent le systéme nerveux central. La, ils s"attaquent a la gaine de myéline qui entoure les neurones,
Linflarmation qui en résulte ralentit UVinflux nerveux, ce qui produt Les i-ﬁll'l'lntfll'l'lllﬁ dé L3 maladie.

: iE) Les informations envoydes par le cerveau
Chro nu[ﬂ-gm ﬂ Cas celbules enmunitaires au reste du corps sont perturbées of provogquent
altaguent 1 gaene de fagiling un mavais fonclionaemen des organes
.ﬂ, 5 lymphocyty profecirice des neurcnes. el des muscles
du patient passent I.._a conduction electrigue dans Cerveau
du 534 aU systéme Laxone est slors alberese. Troabies visusls
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Moelle epiniere
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Virus Epstein-Barr & SEP
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Infection EBV
mononucléose infectieuse

Lymphocytes B (a) Infiltration par des lymphocytes B infectés
a mémoire infectés

o '("B',g, wﬁ hocytes T cytotoxique
* mpnocytes | cytotoxigues
. B @79 LilocytesTayatoni

Systeme nerveux central

B ©>- \ * Cytokines pro-inflammatoires
Y lg b) Miméti ’ ‘

imetisme moleculaire
(anti-EBNAL, etc.) (b)

HLA-DRIS, Forte charge virale ﬁ s

autres Contrdle immunitaire déficient Y Auto-immunité
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) Axone sans myéline

mm) Axone rémyélinisé
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Cell-Cell Adhesion

Cadherin

Cytosol H Cytosol

Glycoprotein

Selectin ) o _
Molécules d’adhésion cellulaire

Integrin
Lineage ©




Never Stop Learr

Effet Neuroprotecteur de la Remyélinisation
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Bacteria and
Viruses '_ﬁ J

Roles des Récepteurs du cholesterol :
LXR-RXR

Cholesterol and
oxysterol pool
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£F 1 1\ increased
ILXR | RXR\. SPofAlMApI

IL=1fi i e [L-1R
FHiE " TNFH> Proinflammatory
LPs @ Je TLR

Macrephage

NF-xB

Decreased inflammation
Decreased: iNOS, IL-1[3, osteopontin,
tizsue factor, IL-6, COX1,
MMP9, MCP-1, MCP-3
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Produit par les
ASTROCYTES

: CERVEAU

: 2% du poids corporel
: 25 % du cholestérol total

/

Catabolisme par le foie

Essentiel au bon

Métabolisme du cholestérol dans le cerveau

fonctionnement des

NEURONES

\

Ligand LXR

Protéines :
Radeau lipidique trun5membr|:|nl:|ires

* b .
Eljr::ullplrre, Bk : “ g :

* % Glycosylation

Cholestérol”
Prutemeu ancrage GPI
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a Signalisation cellulaire
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2

Barriére
hémato-
encéphaligue
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Advancells Treatment for Multiple

Step 1
Bone Mamow Collection

The colaction of bone mannow 3 done
from the hip bone (lac creat) of the patent
by ey 8 Tin neadle 1o min-punciune ha
s under bocal anesthesa.

F

* The stem ceifs from the collaciad bone manmow
ars avaliated o measune Twee aength and wiakty

i ouF government-approved (cGMP),
ultramodem faboratory.

Step 3
Stem Call Implantation

«  Throwgh the process of ntrathacal
admnislrabon of Lumbar punciure, 1he siem

cells ane implanied onlo the patient's body.




