S rozvojem veédy se v poslednich 15 letech objevuji klinické studie, které maji za cil obnovit imunitni
reakci vi¢i nddorovym builkkdm a ptipadnou nddorovou tkan z téla eliminovat. Nicméné pro vyvoj
ucinnych imunoterapeutickych vakcin je nutné predev§im pochopit interakce jednotlivych nadorti s
imunitnim systémem. V prvni ¢asti prace se vénuji ptiprave vakciny z dendritickych bunék u pacientl s
karcinomem ovaria a prostaty. In vitro jsme prokézali schopnost diferenciace dendritickych bunék z
perifernich mononukle4ri pacienti s obéma typy nadoru, schopnost pulzace dendritickych bunck
apoptotickymi nddorovymi buiikami, v pfipadé karcinomu ovaria autolognimi nddorovymi buitkami, u
karcinomu prostaty buiikami nadorovych linii LNCap a DU145. Maturované pulzované dendritické
buniky exprimovaly matura¢ni znaky CD83, kostimulacni molekuly CD80 a CD86 a produkovaly
dilezité cytokiny. Takto pfipravené dendritické buiiky indukovaly specifickou T lymfocytarni odpoved.
V dalsi fazi prace se vénuji praktické pripravé vakciny z dendritickych bunék u pacienta s karcinomem
prostaty a jeji optimalizace v GMP podminkéch Jako nejvhodnéjsi médium pro kultivaci se ukdzalo
Cell Gro, maturace dendrltlckych bun¢k pomoci poly I:C vedla k nejvétsi proliferaci specifickych T
lymfocytu a zaroveni k nejniz8i proliferaci regulacnich T lymfocyti ze zkouSenych matura¢nich ¢inidel.
Prakticky jsme vyzkouseli aplikaci a efekt vakciny u pacienta s metastatickym karcinomem prostaty. V
posledni ¢asti prace se vénuji studiu nadorového infiltratu u pacientli s karcinomem ledviny a jeho
korelaci se stadiem onemocnéni. V pozdnich stadiich jsme pozorovali vyssi zastoupeni neutrofili a nizsi
pocet plasmacytoidnich dendritickych bun€k. Zastoupeni regula¢nich T lymfocytl v infiltratu ani
periferni krvi nebyl zavisly na stadiu nddorového onemocnéni, nicméné pacienti méli oproti zdravym
kontrolam pocty regulacnich T lymfocytl v periferni krvi zvySené.
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