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1. VzNIK NADACNIHO FONDU A JEHO URCENI
Nadaéni fond Umbilicus byl zapsan dne 31. 5. 2000 do obchodniho rejstiku pod 1C0: 26179687
za l(celem:

a) Podpora veskerych lékafskych, védeckych a spolecenskych aktivit, vedoucich ve svém
dasledku k vytvofenT a rozvoji Banky pupeénikové krve CR a k rozvoji Narodniho registru darc(i
kostni dfené.

b) Podpora veskerych lékafskych, védeckych a spolecenskych aktivit, vedoucich k Sifeni obec-
ného povédomi o transplantacich krvetvorné tkané (zarodecnych bunék krvetvorby).

¢) Zajisténi odpovidajici materialné technické a personalni zakladny téchto aktivit pro vyuZiti
pupecni krve v léCebnych postupech.

d) Podpora vymény informaci mezi svétovymi centry zabyvajicimi se touto problematickou
formou pfenosu dat vyménou zkuSenosti na mezinarodnich konferencich.

e) Podpora Gcasti v mezinarodni registrech a osvétovych vzdélavacich programech.

VySe uvedené body byly v roce 2001 beze zbytku naplnény.

2. CLENOVE SPRAVNI RADY
Ing. Milan Hausner

MUDr. Pavol Ivanyi, DrSc.
Miloslav Bartak

Udaje uvedené v obchodnim rejstfiku z(stavaji v plné mite platné a jsou vefejn& pfistupné na
internetové adrese http://www.umbilicus.cz

3. PRUBEH JEDNANI SPRAVNI RADY
Spravni rada fondu se v obdobi leden—prosinec 2001 sesla tfikrat a projednala zakladni doku-
menty fondu, pravidla hospodafrent, statut, rozdélovani pfispévkd, informace o jednani s ifady,
upravené texty smlouvy a dalSi dokumenty. O jednani spravnich rad je veden zapis, ktery je
uloZen v dokumentaci NF Umbilicus.

Rada zarovefi schvalila postup pfi propagacni kampani fondu ve spolupraci s Cesky Telecom a. s.

4. PRiSPEVKY NA GCET NADACNIHO FONDU

V obdobi leden—prosinec 2001 byly podepsany nasledujici smlouvy s t&mito subjekty: Cesky
Telecom a. s. a CET Amsterdam — Holandskym centrem pro podporu transplantaci. Darcem je
i pan Petr Skvrné. Na Gcet byly pFipsany dary od drobnych darcil. Pfesné vyéisleni pfijma
z téchto zdrojd je uvedeno v tabulce €. 1.

5. PRiISPEVKY NA ROZVO) BANKY PUPECNIKOVE KRVE A NA NRDKD

V roce 2001 byly uvolnény v souladu se statutem a smlouvami o poskytnuti pfispévku polozky,
jeZ jsou uvedeny v tabulkové pfiloze €. 2. VSechny poloZky byly ze strany obdarovanych fadné
vylctovany a byly pfedloZeny zpravy o tom, jak byly prostfedky vyuZity pro potfeby cild fondu.
Pfehled dosaZenych cilll je uveden v zavérecném prehledu aktivit, na kterych se NF Umbilicus
podilel.



Obdarovanymi byly v roce 2001 dva subjekty:
a) UHKT, Banka pupecnikové krve, U nemocnice 2, Praha 1
b) IKEM, NRDKD, Videfiska ul., Praha 4

Prehled Cerpani jednotlivych poloZek v ramci takto pfiznanych prostfedkd je uveden v pfiloze
¢. 3.

6. VYDAJE NADACNiHO FONDU UMBILICUS
ReZie Nadacniho fondu jsou vycisleny v tabulce ¢. 2. VySe procenta povolenych vydajl (4 %)
nebyla vycerpana.

7. CINNOST NADAENIHO FONDU UMBILICUS
V priib&hu roku 2001 se Nadaéni fond Umbilicus podilel na medialni kampani s firmou Cesky
Telecom a. s.

Byly zvefejnény nové stranky NF na adrese http://www.umbilicus.cz

Byla uzaviena smlouva o spolupraci s firmou LANGMaster — tato firma se bude podilet na pod-
pdrnych akcich ve vztahu k ndboru maminek a darkyn kostni dfené. KaZda maminka po daro-
vani pupecnikové krve obdrzi zvlastni produkt od této firmy.

Byla uzavfena dohoda o spolupraci s HC Sparta Praha. Plakaty v ramci kampané NF Umbilicus,
BPK a Cesky Telecom a. s. byly umist&ny v Paegas Aréné v priib&hu akci pofadanyich po listo-
padu roku 2001. Bylo umoznéno jednani s vyznamnymi sponzory v prostorach stadionu, kde
bylo moZno predat osvétové materialy fondu.

Patronkou NF Umbilicus se stala pani Zora Jandova.

Byla vybudovana Gcetni struktura nadacniho fondu, konzultovana moZnost vefejnych sbirek.
NF Umbilicus se podilel na propaga&ni akci p. Skvrného k vydanf jeho kalendéafe Optimismus
2002.

Byla oslovena cela fada potencialnich darc(.

NF Umbilicus se podilel na osvétové kampani. Mezi jinym Gcasti na nataceni zabavného pro-
gramu Kufr, G¢asti v televiznim magazinu Sama doma apod.

8. CINNOST BANKY PUPECNIKOVE KRVE A NARODNTHO REGISTRU DARCU KOSTNi DRENE

MUDr. Pavol lvanyi, DrSc.
CET Central Europe Transplant, Amsterdam

Trocha z historie

Transplantace bunék, tkdni a orgdnil — je pojmem, ktery dnes uZ znd skoro kazdy. V zdsadé
jde o ndhradu chybéjiciho nebo nefunkéniho orgdnu jingym nebo jeho vhodnou ndhradou. Tato
mozZnost byla a je snem vsech lékaril od dob biblickych aZ dodnes. Znamy je obraz italského
mistra, kdy lékaFi nahrazuji amputovanou nohu bilého Slechtice zdravou koncetinou Cernocha.
Stejné tak je zndm obraz transfize krve clovéku od nevinného berdnka! VSechny tyto historické

pokusy se z pochopitelnych diivodii nepovedly a dnes se nad nimi miiZeme pousmadt. Dnes vime,



Ze tkdné od zvitat, ale i od nepfibuznych lidskych ddrct se odhojuji — jsou pfijemcem odlou-
Cené. Jak se ale takové situace dd predejit?

V poloviné minulého stoleti (20. stol.) byly objeveny pFiciny této odhojovaci reakce — imunitni
genetické znaky — transplantacni antigeny. V roce 1965 byl objeven systém transplantacnich
antigend u cloveéka (systém HLA). Objev md pro transplantace zdsadnivyznam — je obdobny jako
objev krevnich skupin pro transfize na zacdtku 20. stoleti. Zdrovern se ukdzalo, Ze nékterymi
ldtkami lze farmakologicky tyto reakce potlacit. Nastalo obdobi klinickych transplantaci. Dnes se
transplantuji prakticky vSechny Zivotné dileZité orgdny.

Problémy soucasnosti
Hlavnim problémem se stdvd nedostatek ,,ddrc(i“ orgdndil. Jak tuto situaci FeSit ziistavd ve
Vetsiné zemi vaznou prekdzkou. Zdravotnictvi pFistupuje k tomuto oZehavému tématu velmi
diferencované (etické biologické, legislativni otdzky). Parlament Ceské republiky prdvé pro-
jedndvd transplantacni zdkon! Mnozi nechdpou, Ze jedinym cilem zdkona je vytvofit takové
podminky, aby bylo moZno zachrariovat Zivoty nemocnych.

Je pochopitelné, Ze jednotlivé oblasti transplantace bunék, tkdani a orgdnii maji své zvldst-
nosti — a to jak na drovni lékarské, tak na drovni organizacni.
s jednou ledvinou se dd preZit. Riizné orgdny jsou riizné citlivé na potlaceni imunitni reakce.
Rohovka je vétSinou necitlivd na genetické rozdily mezi ddrcem a prijemcem. KiiZe se trans-
plantuje casto pouze jako docasny kryt rdny vzniklé pFi tirazu nebo popdlenindch.

Transplantace kostni dfené

Jedno z onemocnéni, kde se transplantace rychle vyvinuly v [éCebny postup v poslednich deseti
letech jsou leukémie — nddorové bujeni nékterych krevnich bunék. Toto onemocnéni se vysky-
tuje u clovéka v riizném véku a md také rizné formy. Zasahuje rizné buriky krvetvorby (proto se
mluvi o akutni i chronické lymfatické nebo myeloidni leukémii). Tuto, do neddvna jednoznacné
fatdlni nemoc, lze dnes s tspéchem I€Cit, jednak farmakologicky, ozafovdnim — a v posledni
dobé v kombinaci s transplantaci bunék krvetvorby.

Prijemce (nemocny), dité nebo dospély je ozdfen a navic se farmakologicky zablokuje
(znici) jeho vlastni (nemocnd) krvetvorba. Potom se transplantuje novd kostni dreri od
zdravého ddrce. Kostni dren (tam se tvofi krevni buriky), obsahuje tzv. zdrodecné buriky krve-
tvorby (vSeobecné oznacované jako ,,Stem Cells*). PFi transplantaci kostni dfené (jde viastné
o transplantaci ,,Stem Cells“) mohou ale vznikat rizné komplikace. MiZe nastat nedostatecné
obnoveni vlastni krvetvorby, miZe dojit k odhojeni transplantovanych bunék, miZe dojit
kteZkym infekcim vobdobi po transplantaci (kdy télo nemocného bylo zbavené viastni krvetvorby
a nemd jesté dostatecné obnovenou ,,novou* ddrcovu krvetvorbu, miiZe dojit k obdvané reakci
Stépu proti hostiteli (nemocnému). K reakci Stépu proti hostiteli (tedy bunék transplantované
kostni dfené proti tkanim vlastniho nemocného) miiZe dojit, protoZe kostni dferi obsahuje kromé
bunék krvetvornych také buriky zajistujici imunitu (za normdlnich okolnosti je telo pouZivd proti
infekcim a jinym cizorodym vetrelcim). Prdve tyto buriky potom napadaji tkané transplantova-
ného.

Dadrce a prijemce
Ddrce a prijemce se proto musi co nejvice shodovat ve znacich, kterym se Fikd transplantacni
antigeny (HLA). Prdavé rozdily v této shodé mezi antigeny HLA, nejkomplexnéjsiho dédicného
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drené. Kazdy jedinec md dvandct antigent a najit dva jedince s tplnou shodou (identické



jedince) neni prakticky mozné stejné tak jako uhodnout dvandct Cisel z ¢iselné fady. V rdmci
rodiny je vsak pravdépodobnost urcité shody asi 25%. Sourozenec je proto nejcastéjSim
ddrcem kostni drené. NepFibuzny ddrce je z mnoha divodu ddrcem lepsim, byt to znamend

vytvdret registry dobrovolnych ddrcii kostni dfené, s jejichZ tidaji se pak porovndva.

Registr ddrci kostni diené
Je viibec mozZné takovy systéem vybudovat, udrZovat a pouZivat? V posledni dobé se spolecnym
dsilim mnoha stredisek tento systém povedlo uvést do Zivota. Vytvofily se ndrodni registry
ddrcti kostni dfené (nékde velmi malé, jinde zase znacné rozsahlé). Vznikla celosvétovd orga-
nizace BMDW (Bone Marrow Donors Worldwide). VytvoFil se spolecny ,,svétovy“ registr dob-
rovolnych ddrcd, u kterych byla provedena genetickd analyza HLA antigent (byli typizovani).
Celkem se dnes ve svétovém registru (BMDW) vede pres sedm milion( potencidlnich ddrcd.
Tento seznam se obnovuje kaZdy tyden a je dostupny vsem vyhleddvacim centrim na svete.
Tato organizace by pochopitelné nemohla existovat bez modernich technologif (internet). OSet-
Fujici lékaf na transplantacnim centru miZe dnes dostat prakticky okamZitou odpovéd, zda je
pro jeho nemocného k dispozici ddrce nékde ve svété. Cesti nemocni maji jen 10% nadéji,
Ze se najde pro né ddrce v Ceském registru, ve svétovém méfitku samoziejmé tato Sance
nepomeérné roste. Pokud je ddrce v ciziné nalezen, prdce nekonci. Musi se znovu ovérit gene-
tické znaky a poté v pfipade, Ze souhlasi, dovézt kostni dren k transplantaci. Informatika se
pro transplantacni medicinu stala dileZitym ndstrojem, bez které by moderni transplantologie
nemohla viibec existovat. V poslednich letech byla takto ziskdna kostni drefi pro vice neZ 100
nemocnych na tzemi Ceské republiky. Samoziejmé plati, Ze Cesky registr slouZi také ostatnim
zemim k vyhleddni potencidlniho ddrce. V CR darovalo dobrovolné kostni dfefi 20 ddrcii.

Jak je financovdna Cinnost registru BMDW? Jen typizace antigenti stoji kolem 1000 KC. Tento
rozbor je vSak samozrejmé jen zdkladem pro celou Fadu tikond. Prdve v oblasti transplantacni
mediciny jsou diisledky mezindrodni spoluprdce nejmarkantnéjsi.

Zdrodecné buriky krvetvorby

V poslednich letech bylo zjisténo, Ze ,,Stem Cells“ se vyskytuji nejen v kostni drfeni, ale téz
v placentdrni krvi. Plod v déloze je vyZivovdn pres krev v matefské placenté, jinymi slovy plod
je napojen na placentu pupecnikovou Sntrou. Krev v pupecnikové siiiife a v placenté samotné
obsahuje kromé krve matky téz krev plodu; tato je bohatd na zdrodecné buriky krvetvorby
(,Stem Cells“). Proc? ProtoZe krvetvorba u plodu se odehrdvd nejen v kostni dreni, ale téZ
v riznych orgdnech jako jsou jdtra a slezina. Kmenové buriky se pak lehce dostdvaji do krev-
niho obéhu plodu. Po ,,porodu* placenty je v ni obsaZena pupecnikovd krev. Drive byl tento
biologicky materidl jen odpadem. Dnes je ale moZno z placenty pres pupecnikovou Shtiru nechat
pupecnikovou (placentdrni) krev sesbirat. Jeji objem neni velky, ale pocet,,Stem Cells“ odpo-
vidd mnoZstvi bunék potrebnych pro dité o hmotnosti do 20 kg. Jinak se transplantace téchto
bunék nelisi od klasické metody u dospélych. Ddrcem je Casto také novorozenec (jeho pla-
centa).

Prikopnickd prdce prazské a amsterdamské laboratofe prokdzaly biologickou ticinnost téchto
bunék i po 15 letech skladovani! Na rozdil od registru potencidlnich ddrcti kostni dfené je konzerva
se,,Stem Cells* pFipravena prakticky obratem! Viyznamnym zjisténim je také fakt, Ze tyto burnky lze
pouZittakeé u jedincd, ktefi nejsou zcela identictiv HLA antigenech. Buriky z pupecnikové krve nejsou
jeste plné vyvinuté, a proto jsou méné aktivni a méné Skodlivé pro potencidlniho pFijemce. Maji
vsak jiZ plnou schopnost se mnoZit a nahradit poSkozenou kostni dferi nemocného.



Banky pupecnikové krve

V poslednich 3-5 letech paralelné s registry dobrovolnych ddrct kostni dfené vznikly Banky
pupecnikové krve (pupecnikovd krev je oznacovdna v anglosaské literatufe jako Cord blood
a proto Cord Blood Banks). V Evropé k dnesnimu dni existuje pres deset CBB, kazdd s nékolika
desitkami aZ stovkami konzervované pupecnikové krve. V CR existuje zatim jedind Banka pupec-
nikové krve, ve které je uloZeno vice neZ 500 kryoprezervovanych konzerv otypizovanych na
HLA antigeny a jiné nutné znaky (nap¥. negativita na HIV a virus Zloutenky). Do CR bylo za
posledni 3 roky dovezeno 6 konzerv CB z ciziny a vyvezeny 2 konzervy (jedna do Austrdlie!ll).
v Evrope.

Nadacni fond Umbilicus vznikl pravé na podporu téchto aktivit. Podstatné napomdhd této
cinnosti, kterd je organizacné a financné znacné ndrocnd. Diky sponzorim se podarilo vytvorit
odpovidajici financni zazemi a byla tak vytvofena mozZnost Spickovému pracovisti se podilet na
mezindrodni vymeéné zkuSenosti. BPK diky NF Umbilicus se zaradila mezi Spickovd pracovisté
v Evropé.

Transplantace ,,Stem Cells“ pro nemocné s leukémii (a nékterych jinych onemocnéni) se zakladd
na stejnych principech jako transplantace kostni drené. Pro pacienta je vSak tato transplantace
whodnéjsi z mnoha duvodu.

Je logickeé, Ze nejnovéjsim cilem v této oblasti je vytvoFit mezindrodni sit Bank pupecnikové krve
podobnou registrim ddrci kostni dené. Jsou to dvé organizace, z nichZ kaZdd pracuje samostatné
a za jinych podminek (klinickych a organizacnich), ale nicméné maji spolecny zdjem — oblast boje
proti zhoubnému bujeni krvetvornych bunék.

Proc vznikl Nadacni fond Umbilicus? Problematika biomediciny a transplantace ,,Stem Cells“ je
velmi novd, ne delSi neZ 5 let. Jako novy védni obor stdle hledd své zarazeni v leckdy stdle byrokra-
tickém Fizeni zdravotnictvi. Cilem NF Umbilicus je proto podporovat a podle mozZnosti pfispivat tém
aktivitam praZské (Ceské) Banky pupecnikové krve, které zatim nejsou dostatecné zajisténé
financné nebo jsou teprve ve vyvoji. Je to napriklad vybudovanisité odbérnych stredisek pro pupec-
nikovou krev, jejich propojeni po siti, zajisténi ndkupu laboratornich pomlicek, které se rychle
v priibéhu vyzkumu méni a samoziejmé propojeni BPK do mezindrodni sit¢ CBB. Je zfejmé, Ze
tyto aktivity BPK s podporou NF Umbilicus posiluji moZnosti aplikovat nejmodernéjsi medicinské
metody ve prospéch nemocnych s leukémii — v pFipadé ,,Stem Cells*“ hlavné déti. |de tedy
o0 podporu léCebnych postupd riiznych forem détské leukémie, které ddvaji pacientiim novou nadéji.
Z tohoto hlediska jsou aktivity BPK a NF Umbilicus velmi potfebné.



MUDr. P. Kobylka, CSc.
Banka pupecnikové krve v roce 2001

Rddi bychom Vids sezndmili s novymi skutecnostmi v projektu Banky pupecnikové krve (BPK) Ceské
republiky, ktery vznikl jako soucdst rozvoje transplantaci krvetvorné tkdné (kostni drené) v nasi
republice. Tato léCebnd metoda se uplatriuje v [écbé malignich onemocnéni krve (napf. leukémie),
stejné jako u nékterych jinych nemoci (vrozené poruchy imunity). Jako odpovéd’ na potrebu ddrcti
kostni drené zacaly vznikat prakticky ve vSech zemich registry dobrovolnych ddrci. Celosvétové je
registrovdno vice neZ 7 miliont ddrcil. Pfesto se ne pro vSechny pacienty dafi najit vhodného ddrce
a ne vZzdy vcas.

Pupecnikovd krev je podobné jako kostni dferi bohatd na buriky zajistujici krvetvorbu
a proto ji lze pouzit k transplantaci misto kostni drené. Ziskdvd se aZ po porodu ditéte, a to z pla-
centy a cév pupecniku po odstrizeni ditéte a jednd se tedy ve skutecnosti o krev, kterd dFive kon-
Cila jako odpad. MnoZstvi takto ziskané krve je samoziejmé omezené, a proto je zatim vhodnd
predevsim pro détské pacienty. Tato nevyhoda je vyvdZzena fadou vyhod — Sance pro SirSi okruh
pacienti a prakticky okamzZitd pouZitelnost, coZ znamend vétsi nadéji na uzdraveni. Prvni trans-
plantace pupecnikové krve u nds byla provedena v roce 1994 s velkym tspéchem. K dneSnimu
dni pocet vzrostl na 10 transplantaci. Banka pupecnikové krve CR vznikla v roce 1996 na pidé
Ustavu hematologie a krevni transfuze.

Do projektu se postupné zapojila i dalSi pracovisté v republice. V soucasné dobé mdme vySet-
Feno a zamraZeno na teplotu tekutého dusiku (-196 °C) pres 1150 Stépu pupelnikové krve, pFes
680 zarazeno do Ceského registru ddrcii kostni diené pfi HLA Centru IKEM ke klinickému pou-
Ziti a timto i nabidnuto do mezindrodnich registril. 2 Stépy byly poskytnuty do zahranici — USA
a Madarska. O kvalité Banky pupecnikové krve CR vypovidd i to, Ze byla vyzvdna, aby se podilela
na projektu EU, ktery je zamérfen na standardizaci a vzdjemnou komunikaci mezi jednotlivymi
evropskymi, ale i vybranymi nejvétsimi svétovymi BPK. Center podilejicich se na projektu je
pouze 14 a pro nds je velkd Cest byt mezi nimi.

Projekt Banky pupecnikové krve je financné velmi ndkladny. Provoz byl v posledni dobé zajis-
fovdn prevdzné ze sponzorskych prostredki prostfednictvim NF Umbilicus, ktery vznikl se zamé-
rem podpory rozvoje BPK a transplantace pupecnikové krve, ale i obecné propagace transplantaci
kostni dfené a s tim spojeného zavddéni novych postupl do této léCebné metody. Vzhledem
k ndrocnosti celého projektu BPK CR se proto na Vds obracime s Zddosti o pomoc.

Nevyhody a vyhody pupecnikové krve jako zdroje krvetvorné tkané k transplantaci

MnozZstvi

Odebrand pupecnikovd krev md obvykle 80 aZ 120 ml. Pres vysoky obsah krvetvornych bunék je
jejich celkové mnoZstvi relativné malé. Proto je Stép pripraveny z pupecnikové krve vhodny pre-
vdzné pro transplantaci détskym pacientim do hmotnosti kolem 25-30 kg. | tento problém bude
moznd brzy vyfeSen. Na mnoha mistech ve svété se pracuje na technice rozmnoZeni bunék pred
transplantaci, aby se zajistila dostatecnd vydatnost Stépu i pro dospélé pacienty.

Imunitni nezralost

Vzhledem k tomu, Ze imunitni systém novorozence je nezraly, je po transplantacich pupecnikové
krve mensi Cetnost obdvané reakce Stépu proti hostiteli a hlavné byvd mensSiho stupné. Je
zde tedy méné potransplantacnich komplikaci. Kromé toho tato vlastnost Stépu pupecnikové
krve rozsifuje moZnost jeho pouZiti i v pfipadé, Ze ,,ddrce* a ,,pFijemce* nejsou zcela shodni



ve vSech transplantacnich antigenech. Tim dostdvaji Sanci i pacienti, pro které nelze najit ddrce
kostni drené, u které musi byt imunitni shoda mezi ddrcem a pacientem vysSsi.

Dostupnost

Stépy pupecnikové krve Cekaji po vySetfeni a po pilroéni bezpecnostni ,,karanténé* uloZené
v kryobance v kontejnerech s tekutym dusikem. Po jejich vyzdddni je mozZné Stépy prakticky oka-
mzZité vydat. Mezi zazdddnim o Stép a vlastni transplantaci je prodleva vétSinou nékolik tydndi.
U kostni drené je tato prodleva nékolik mésicd. Je totiZ potfeba kontaktovat ddrce, ujistit se, Ze
chce stdle darovat, vysetfit ho. Toto vSechno u pupecnikové krve odpadad.

Ndklady

Stép kostni dfené i pupecnikové krve nemd Zddnou komercni hodnotu. PFi jeho pouZiti se pouze
refunduji ndklady vzniklé pFi vySetfenich a manipulacich se Stéepem. Ndklady jsou v obou pFi-
padech podobné. U kostni dfené se kromé jiného plati hospitalizace ddrce a vlastni operacni
vykon spojeny s odbérem kostni diené. U pupecnikové krve jsou ndklady na odbér mensi, ne
vsak zanedbatelné. Na druhé strané ale zase vznikaji vysoké ndklady pFi kompletni a ndkladné
imunogenetické typizaci stépu a béhem skladovdni Stépii v kryobance v tekutém dusiku.

Historie

Prvni transplantace pupecnikové krve (PK) na svété byla provedena v roce 1988 v PafiZi, kde
byla tspésné transplantovdna détskd pacientka burikami PK od sourozence. Od té doby pFibylo
mnoho transplantaci tohoto typu u déti a to jednak pribuzenskych — t. j. mezi sourozenci, tak
i nepfibuzenskych — od dobrovolnych ,,ddrcii“. Prave pro nepfibuzenské transplantace se zacaly
budovat banky PK, ve kterych se hledd vhodny stép pro transplantaci. NejrozsdhlejSi banka PK
na svéte je v New Yorku, kde je shromdZzdéno jiZ pres dvacet tisic Stépl. KaZdy stép, odebrany
po porodu zdravého ditéte zdravou maminkou, je vySetfen a charakterizovdn v HLA Centru IKEM
obdobné jako ddrce kostni dfené, ale na rozdil od téchto potencidlnich ddrct, jsou tyto Stepy
ve zmrazeném stavu dostupné pro transplantaci ihned. Ve svétovych databdzich (Bone Marrow
Donors Worldwide a jiné) se jiz stepy PK nékolik let uvddéji a jsou pfedmétem stoupajiciho
zdjmu transplantacnich center.

Ceskd republika
Uzkd spoluprdce Ustavu hematologie a krevni transfuze a 2. détské kliniky FN Motol v Praze
s 2. gynekologicko-porodnickou klinikou 1. LF UK Praha umoznila od prosince 1993 ziskdvat
zkusenosti s odbérem pupecnikové krve. Od jara 1994 bylo zahdjeno cilené sledovdni rodiny
pacienta s tézkym vrozenym syndromem imunitni nedostatecnosti. V srpnu 1994 byla pFi porodu
zdravého sourozence odebrdna PK, vySetfena a kryokonzervovdna. Pacient prodélal v priibéhu
podzimu ndrocnou pFipravu, transplantovdn byl pocdtkem listopadu 1994. Potransplantacni
pribéh byl sice komplikovany, avsak tispésny. V soucasné dobé je pacient bez znamek zdklad-
niho onemocnéni. Do soucasnosti bylo provedeno v CR 9 dalSich transplantaci PK i s pouZitim
nepribuzenské PK z cizich registrii (Cord Blood Bank Milano, Itdlie; CBB Diisseldorf, Némecko;
CBB Barcelona, Spanélsko; ACCB Sydney, Austrdlie). V roce 2001 byla poprvé nalezena vhodnd PK
v Ceské BPK pro Ceského, nepfibuzného pacienta a tispésné transplantovdna.

Ceskd republika je v soucasnosti ,,pFidruZenym* clenem projektu EUROCORD (sdruZenf trans-
plantacnich center a bank PK v Evropské unii).

BPK CR vznikla na podzim 1996. Byl zahdjen systematicky vybér ddrkyii a odbér PK do banky
nepribuzenskych stépd. V pribéhu roku 1997 byla zahdjena spoluprdce s pracovisti v Brné
a Hradci Krdlové. Sbér PK md v soucasnosti, mimo jiné diky této spoluprdci, vzestupny trend.



Jak jsme se jiZ zminili v dvodnim dopise, BPK CR byla vyzvdna ke spoluprdci v rdmci tFiletého
projektu Evropské unie zaméreného na standardizaci a vzdjemnou koordinaci pfednich BPK
v Evropé a vybranych BPK ve svéte.

Cinnost banky

BPK CR je projekt, na kterém spolupracuje Fada pracovist z riiznych obori. Jednak jsou to
porodnice, kde probihd vybér zdravych maminek a vlastni odbéry, ddle jsou to rizné spe-
cializované hematologické laboratore, které zpracovdvaji, vysetiuji a zmrazuji odebranou
pupecnikovou krev, a kryobanky, které Stépy uchovdvaji do té doby, neZ se najde vhodny pFi-
jemce. Zdkladni tdaje o vybranych Stépech jsou poskytnuty Ndrodnimu registru ddrcti kostni
drené pfi HLA Centru IKEM, ktery informace zadd do databdze napojené i na mezindrodni
registr BMDW. Takto muzZe byt Stép vybrdn podle pFisnych kritérii transplantacnim pracovistém
kdekoli na svéte.

Koordinujicim a Fidicim pracovi§tém BPK je laboratoF pro zpracovani kostni dFené v Ustavu
hematologie a krevni transfuze. Zde se zpracovdvd pupecnikovd krev z nékolika praZskych
a mimopraZskych porodnic. V soucasné dobé v ramci projektu BPK CR spolupracuji i zpracova-
telskd centra v Brné a v Hradci Krdlové s prislusnymi porodnicemi.

Financovani

Financovdni projektu proslo nékolika fdzemi. V prvni fazi byly financni prostiedky na projekt
poskytnuty prostrednictvim grantt (IGA MZdCR; PECO 1620; EU Brusel). Ty byly oviem urceny
predevsim na otevieni problematiky a nastartovdni projektu. Po skonceni grantii byla Banka
pupecnikové krve CR financovdna pfevdzné pomoci sponzorskych darti prostfednictvim ob&an-
ského sdruZeni HAIMA. Nyni je jiZ druhym rokem BPK CR podporovdna Nadacnim fondem
Umbilicus.

Nadacnifond Umbilicus se v roce 2001 vyznamnym zplsobem podilel na ¢innosti BPKi NRDKD.

V roce 2002 bude hledat cesty, jak svou ¢innost rozsifit nad ramec svych ¢innosti tak, aby bylo
mozno zajistit dalSi zdroje financovant.

Vyrocni zprava Nadacniho fondu Umbilicus byla pfijata dne 28. ledna 2002 vSemi cleny
spravni rady.
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