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Transplantace inzulin produkujici tkan& formou celého pankreatu nebo izolovanych
Langerhansovych ostrivki je klinicky pouzivanou metodou 1é¢by vybranych diabetika 1. typu. Jejimu
rozsiteni brani hlavné nedostatek vhodnych organt od kadaverosnich darcti a nutnost trvalého uzivani
imunosupresivnich 1€kl po transplantaci.

V ptipadé transplantace izolovanych Langerhansovych ostrivki je hlavni indikaci syndrom
poruchy rozpoznavani hypoglykemie. Obnovena schopnost zastaveni sekrece inzulinu pii klesajici
glykemii a lépe regulovana sekrece glukagonu zlep$uji schopnost rozeznani hypoglykémie a zabranuji
rozvoji tézkych epizod spojenych s bezvédomim (jeden rok po transplantaci ostravka 71% piijemct
nemélo hypoglykemické koma). Hlavnim limitujicim faktorem je stejné jako u organovych transplantaci
omezeny poéet organti vhodnych k izolaci Langerhansovych ostriivki (v CR cca 10-15 roén&). Znamym
omezenim této metody je nedostateéné piihojeni $tépu po implantaci do krve portalni Zily. Pro posouzeni
efektu riznych metod ovlivityjicich pifihojeni a prezivani ostravka bylo tfeba vyvinout techniku
vhodnou pro jejich in-vivo zobrazeni po transplantaci.

Fyzikalni vlastnosti tkdné Langerhansovych ostrivki, acinarni tkiné pankreatu a parenchymu
jater jsou prakticky srovnatelné, a proto zistavaji ostrivky bézné dostupnymi metodami prakticky
nezobrazitelné. Sonografie nebo magnetickd renoznance umoZziuji pouze nepiimé zobrazeni
sekundarnich jevii spojenych s transplantaci ostriivki, jako je vznik fokalni steatozy jater v jejich okoli,.
Nase skupina vyvinula jako prvni na svété metodu znaceni izolovanych ostrivkd pomoci nanocastic
s obsahem krystall z zeleznato-Zelezitych oxidl potazenych dextranem ¢i karboxydextranem in vitro v
tkanové kultufe. Tato MR kontrastni latka snizuje intenzitu signalu oznacené tkané a ve vysledném T2
vazeném obraze vytvaii tmavé (hypointenzni) spoty, které se diky blooming artefaktu piekryvaji, a ve
vysledku pak jedna tmava skvrna ve tkani jater reprezentuje nékolik ostrvki. Ziskany pocet spoti v
celych jatrech pak mizeme vyuzit k monitorovani stability ¢i Ubytku velikosti §tépul. Pomoci
segmentace a nasledné kvantifikace hypointeznich spotdl je mozné detekovat poSkozeni allogenniho
§tépu a v experimentu indikovat antirejekéni intervenci v dostateéném piedstihu pied zachycenim
hyperglykémie?. Tato moznost byla ovéfena i v klinickém experimentu, ale pro ukondeni vyroby
kontrastni latky bez adekvatni nahrady na trhu nebyla tato metoda bohuzel rozsitena do klinické praxe®.

Kritickou podminkou pro uspé$né piihojeni a dlouhodobou funkci izolovanych
Langerhansovych ostriivki je rychlé obnoveni bohaté arteridlni perfuse bez ptimého kontaktu s krvi
ptijemce pii transplantaci. Velka pozornost je proto vénovana vyvoji alternativniho mista pro ulozeni
S$tépu, které bude tyto podminky spliiovat. My jsme se zaméfili na vytvoieni umélé dutiny s bohatou
portalni zily. Rist kapilarni sit¢ byl podpofen rtstovymi faktory vazanymi na polymerni skelet.
Nejvhodnéjsi nacasovani s maximalnim prokrvenim bylo identifikované pomoci zobrazovacich metod
(PMID: 25131083, 22099763, 20692417, 27464498, 29440984). V piipadé optimalni kombinace
vhodného skeletu a sprdvného nacasovani jednotlivych krokli mlize normalizovat glykémie
diabetického zvifete 1 jinak nedostatecné velky $té€p (4 ostrivky na gram vahy; optimalni §tép ma 10
ostrivki na gram vahy ptijemce). DalSi rozvoj této metody slibuje velky potencial i v humanni
medicing.
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