Abstrakt

Kmenové bunky piedstavuji perspektivu pro 1écbu tfady doposud nelécitelnych
onemocnéni. V souCasnosti mezi nejvice studované kmenové buiky patifi mezenchymalni
kmenové bunky (MSC). Tyto bunky jsou schopné diferenciace v rizné bunécné typy,
produkovat riistové a trofické faktory a prostfednictvim imunomodula¢nich molekul regulovat
funkce bun€k imunitniho systému. Pfi studiu imunomodulac¢nich vlastnosti MSC jsme se
zaméfiili na jejich vliv na B bunky a na studium mechanismu piisobeni MSC ovlivnénych
interferonem-y (IFN-y) na produkci interleukinu 10 (IL-10) B bunikami. Prokazali jsme, Ze
MSC ovlivnéné IFN-y inhibuji produkei IL-10 aktivovanymi B buitkami prostiednictvim drahy
cyklooxygendzy-2.

Vzhledem ke svym regenerativnim a imunomodula¢nim vlastnostem nachazeji MSC
uplatnéni v 1é¢be¢ fady onemocnéni. V této praci jsme se zabyvali moznosti vyuziti MSC k 1é¢bé
onemocnéni a poskozeni oka. Pii 1é¢bé poskozeného povrchu oka jsou pouzivany limbalni
kmenové bunky (LSC), ale jejich izolace je obtizna a nemohou byt pouzity ve vSech ptipadech
poskozeni. Vhodnym kandidatem v té€chto ptipadech mohou byt MSC. Proto jsme srovnavali
terapeuticky potencial LSC a MSC izolovanych z kostni dfen¢ a tukové tkdné. Studie ukazala,
ze MSC izolované z kostni dfen¢ maji srovnatelny regenerativni vliv na hojeni poskozeného
povrchu oka jako tkanoveé specifické LSC.

Kromé 1écby poSkozeného povrchu oka mohou byt MSC vyuzity také v 1écbé
degenerativnich onemocnéni sitnice. Prokazali jsme, Ze MSC jsou schopné v prostiedi
simulujici zdnét v poSkozené sitnici diferencovat na bunky exprimujici znaky sitnice a ukazali
jsme, ze klicovou podplirnou roli v tomto diferenciacnim procesu hraje IFN-y. Déle jsme
ukézali, Ze MSC produkuji neurotrofické faktory a dokaZou snizit expresi prozanétlivych

cytokin v sitnici.



