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26 faktow

o krwi pepowinowej

Te liczby Cie zaskoczq

Przez wiele lat krew pepowinowa traktowano jak odpad medyczny i poddawano utylizacji. Okazato sie
Jjednak, Ze jest ona zrodtem bezcennych komérek macierzystych, ktore mozna bezinwazyjnie pobiera¢,
bankowaé, a gdy zajdzie potrzeba - wykorzystywac w procesie leczenia wielu choréb. Warto poznac¢
najwazniejsze fakty zwigzane z niezwyktym materiatem biologicznym, jakim jest krew pepowinowa.

Z krwi pepowinowej pozyskuje-

my krwiotworcze komorki ma-
cierzyste, ktore moga przeksztatci¢ sie
w kazdy ze sktadnikow krwi i uktadu im-
munologicznego. Z tego wzgledu wyko-
rzystywane sa one m.in. w hematologii.

Pienwsze przeszczepienie komorek
macierzystych z krwi pepowinowej
zostato wykonane przez dr Eliane Gluck-
man w dniu 0810.1988r. we Francji.
Wowczas 5-letni Matthew Farrow, dzieki

komorkom macierzystym mtodszej sio-
stry, wyleczyt sie z anemii Franconiego.
Dzis jest ambasadorem banku krwi.

Do 2018 roku odkryto zastosowa-

nie komorek macierzystych z krwi
pepowinowej w leczeniu pacjentow
w 80 ciezkich chorobach - np. w tych
zwigzanych z uktadem krwionosnym
(np. biataczki). Pomagajg takze one
w walce z nowotworami, guzami i chto-

niakami. Petna lista dostepna TUTAJ, £ )

Przeszczepienia krwi pepowino-

wej, stosowane jako standardowa
metoda leczenia, sa w petni refundowa-
ne przez Narodowy Fundusz Zdrowia.

Komorki macierzyste z krwi pepo-

winowej majg mniejsza dojrzatosc
immunologiczng, dzieki czemu tatwiej
dopasowac materiat do dawcy. Wystar-
czy zaledwie 4 na 6 zgodnych antyge-
now, zamiast 9 na 10 - jak w przypadku
komorek ze szpiku kostnego.

Przeszczepienia dzielimy na au-

tologicznie (wtasne) oraz alloge-
niczne (dawca i biorca to rozne osoby)
- np. przeszczepy rodzinne pomiedzy
rodzenstwem. Wbrew powszechnej
opinii w wielu schorzeniach preferuje
sie przeszczepianie wtasnej krwi pepc

winowej - wiecej szczegotow TUTAJ. £

7 W 1992 roku powstat pierwszy

@l rodzinny bank krwi pepowi-
nowej - CORD BLOOD REGISTRY,
a nastepnie, w 1993 roku ViaCord.
Aktualnie na catym swiecie jest bli-
sko 210 rodzinnych bankow krwi
pepowinowej (m.in. Polski Bank Ko-
morek Macierzystych i banki krwi
nalezace do grupy Famicord), ktore
przechowuja blisko 5000 000 por-
cji komorek macierzystych z krwi
pepowinowe;.

Pierwsze przeszczepienie krwi pe-

powinowej  niespokrewnionemu
dawcy (4/6 antygendw) miato miejsce
w Duke University (USA) w 1994 r. Ko-
morki macierzyste wykorzystano do
leczenia 4-letniego dziecka z biatacz-
ka typu T. W tym samym roku w Pol-
sce (w Lublinie) przeszczepiono po raz
pierwszy krew pepowinowa.

W 1995 r. po raz pierwszy prze-

szczepionokrew  pepowinowa-
dorostemu biorcy, ktory zmagat siez
biataczka.

W 1996 r. NetCord Foundation
uruchomita rejestry  niespo-
krewnionych dawcow komorek macie-
rzystych krwi pepowinowej. W Polsce
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krew pepowinowa wtaczono do Cen-
tralnego Rejestru Niespokrewnionych
Dawcow Komorek Macierzystych do-
piero w 2002 .

W 2007 r. wykonano przetomo-

we przeszczepienie  komorek
macierzystych z krwi pepowinowej
przechowywanej dotychczas w banku
rodzinnym. Chora dziewczynka cierpia-
ta na neuroblastome. Materiat przecho-
wywany byt w Polskim Banku Komorek
Macierzystych.

\X/ 2016 r. Blood and Marrow

Transplant Clinical Trials Ne- £J

twork (BMT CTN)0o501 opublikowa-
ty badania porownujace przeszcze-
pienia 1 jednostki krwi pepowinowej
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z przeszczepieniem jednoczesnie
2 jednostek krwi pepowinowej. Ko-
rzysc kliniczng zaobsernwowano w mo-
mencie, gdy na kilogram masy ciata
pacjenta przypadato 2,5 x 107 komorek
macierzystych.

Wedtug danych z 2016 r. (National
Marrow Donor Programme/Be
Match) komorki macierzyste z krwi pepo-
winowej stanowig zrodto do przeszcze-
pien dla ok. 40% dzieci oraz 10% dorostych.

Mozliwosci regeneracyjne krwio-

tworczych komorek macierzystych
z krwi pepowinowej sg dziesieciokrotnie
wieksze niz tych ze szpiku kostnego.

Krew pepowinowa przez wiele

lat byta traktowana jako odpad
medyczny, a bezcenne komorki macie-
rzyste utylizowano. Dzis na zabezpie-
czenie krwi pepowinowej decyduje sie
Srednio 2% rodzicow w Polsce.

Komorki macierzyste przechowy-

wane sg ze specjalnym ptynem.
Dzieki temu bez Zzadnego uszczerbku
mozemy je przechowywac teoretycznie
nieskonczenie dtugo w gtebokim za-
mrozeniu - w temperaturze -196°C. Do
dzi$ przebadano probke przechowywa-
na przez 24 lata i komorki w niej zawarte
zachowaty swoje wyjatkowe zdolnosci
(namnazania sie i tworzenia kolonii).

17 Szacuje sie, ze 1 na 100 0sob
sl bedzie leczona komorkami ma-
cierzystymi w ciggu catego swojego zy-
cia (J. Sun, Stem Cells Transplantation,
MEdicine 2017).

Rocznie na swiecie wykonuje sie
ponad 100 tysiecy przeszczepien
komorek macierzystych - 58% z nich to
przeszczepienia autologiczne. Aktualnie
19% z nich pochodzi z krwi pepowinowse.

W Ameryce, gdzie srednio 5%
rodzicow deponuje krew pepo-

winowa swoich dzieci, w 2017 r. wyko-
nano 793 przeszczepienia krwi pepo-
winowej (dane National Marrow Donor
Programme/BeTheMatch 2017).

Pozyskanie komoérek macierzy-

stych z krwi pepowinowej jest
procesem nieinwazyjnym, catkowicie
bezbolesnym i bezpiecznym - zarowno
dla mamy, jak i dla Dziecka.

Whbrew powszechnej opinii, aby

zabezpieczy¢ krew pepowinowa
Dziecka nie wymusza sie wczesnigjszego
odpepnienia. Pordd przebiega naturalnym
trybem i dopiero lekarz lub potozna decy-
duja, kiedy mozna przeciac pepowine.

m 15 listopada obchodzimy Swia-
towy Dzien Krwi Pepowinowe.
W ramach obchodow w Polsce orga-
nizowane sa dni otwarte lub banki pu-
bliczne umozliwiaja na terenie catej
Polski dawstwo krwi pepowinowej.

Obecnie ponad 100 niezalez-

nych zespotow badawczych
sprawdza nowe mozliwosci wyko-
rzystania komorek macierzystych
w nowych schorzeniach oraz kolej-
nych dziedzinach medycyny (dane
National Marrow Donor Programme/
BeTheMatch 2017).

W czerwcu 2012 r. Parlament
Europejski wydat rezolucje, na
mocy ktorej kobiety i mezczyzni powin-

ni by¢ informowani o wszystkich moz-
liwosciach zwigzanych z dawstwem
krwi pepowinowej przy porodzie.

Najnowsze wyniki badan kli-

nicznych  przeprowadzonych
W 2017 r. przez osrodek w Duke (USA)
dowodzg, ze wtasna krew pepowino-
wa podana dzieciom z moézgowym
porazeniem dzieciecym i autyzmem
przynosi chorym istotng korzysc kli-
niczna. W Polsce pierwszy raz poda-
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no komorki macierzyste z krwi pe-
powinowej pacjentowi z autyzmem
W 2016 1.

Od 1 stycznia 2019 r. w Polsce

kazda ciezarna powinna byc¢ po-
informowana o mozliwosci zabezpie-
czenia komorek macierzystych z krwi
pepowinowej oraz sznura pepowiny w
ramach edukacji przedporodowej zgod-
nie z nowym standardem organizacyj-
nym opieki okotoporodowej.
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Nowy

standard

opieki okotoporodowej

Co sie zmienia ?_

Od 1 stycznia 2019 r. obowigzuje nowy standard opieki okotoporodowej. Wprowadza szereg zmian,

dzieki ktérym kobieta ciezarna ma by¢ w centrum zainteresowania personelu medycznego.
Skorzysta z porady w zakresie depresji, bedzie mogta spozywaé positki na porodéwce czy wzigé
udziat w bezptatnych zajeciach edukacyjnych z zakresu cigzy, porodu i potogu.

Jak podaje Ministerstwo Zdrowia, nowy
standard to dokument, ktory w sposob
kompleksowy obejmuje organiza-

cje opieki sprawowanej nad kobietg

w okresie ciazy, porodu, potogu, a takze
opieki nad noworodkiem. MZ zapew-
nia, ze standard ma obowigzywac we
wszystkich podmiotach wykonujacych
dziatalnosc lecznicza w zakresie opieki
okotoporodowse.

Wedtug resortu nowy standard to
korzysci szczegolnie dla ciezar-

nych - dokument stawia kobiete i jgj
Dziecko w centrum zainteresowania
personelu medycznego sprawujgcego
nad nimi opieke. Ma zapewniac kobie-
cie odpowiednie traktowanie, dialog

i respektowanie jej praw jako pacjenta. Ma
takze ujednolici¢ sposob postepowania
personelu medycznego, bez wzgledu na

miejsce udzielania swiadczen zdrowot-
nych. Standard daje podstawe, do ktorej
personel medyczny powinien sie odnosic,
aby jakosc¢ wykonywanej przez niego
pracy byta jak najlepsza.

Ocenic ryzyko
depresji

Z nowym standardem powinna zapo-
znac sie kazda przyszta matka. Dzigki
niemu pozna przystugujace jej prawa.

W standardzie znalez¢ mozna na przy-
ktad zapisy dotyczace tagodzenia bolu
porodowego, postepowania w sytuacjach
szczegolnie trudnych, jak poronienie,
pordd chorego lub martwego Dziec-

ka. Nowoscia jest zobowiazanie osoby
sprawujacej opieke nad kobietg w ciazy

do przeprowadzenia badania przesiewo-
wego dotyczacego wystapienia ryzyka
depresji w cigzy i depresji poporodowse.
Lekarz lub potozna beda mieli obowigzek
zaproponowac badanie i ewentualnie
skierowac kobiete do odpowiedniego
spegcjalisty. Wiele kobiet deklarowato,

ze przezyty depresje poporodowa, ale
zazwyczaj baty sie o tym mowic i cierpiaty
w milczeniu. Niebawem ta sytuacja po-
winna ulec zmianie.

Obowigzek
edukacyjny

Na tym nie koniec obowigzkow perso-
nelu medycznego. Jest on zobowiazany
nowym standardem do omowienia

z kobieta jej planu porodu i, w miare moz-
liwosci, do jego przestrzegania. Nowoscia
Jjest takze zapis, zgodnie z ktorym kobieta
bedzie mogta podczas porodu spozywac
positki. Zgode na to bedzie jednak musia-
ta wydac osoba sprawujgca opieke nad
rodzaca. Swiatowa Organizacja Zdrowia
od kilku lat zacheca do umozliwiania spo-
zywania positkow kobietom rodzacym.
Nowym obowigzkiem jest takze zapew-
nienie kobiecie dostepu do bezptatnych
zajec¢ edukacyjnych. Lekarz sprawujacy
opieke nad kobieta w cigzy bedzie miat
obowigzek skierowania jej do potoznej
podstawowej opieki zdrowotnej (POZ) na
edukacje przedporodowa. Moze to by¢
indywidualne przygotowanie lub edu-
kacja w szkole rodzenia, a fakt ten musi
zostac odnotowany w dokumentagcji me-

dycznej. Dotychczas osoby sprawujace
opieke nad ciezarng czasami ignorowaty
to zobowigzanie, w zwigzku z czym
kobiety nie wiedziaty, ze przystuguje im
bezptatna edukacja przedporodowa

u potoznej.

Jednym z elementow edukacji przed-
porodowej powinno byc¢ réwniez
przekazywanie kobietom ciezarnym
informacji o mozliwosci zdeponowania

W czasie porodu tkanek poptodu, w tym
krwi pepowinowej, w celu pozyskania ko-
morek macierzystych, ktdre w przysztosci
moga zostac wykorzystane w procesie
leczenia Dziecka lub cztonkow jego naj-
blizszej rodziny.

Naturalhe karmienie
najwazniejsze

Nowy standard ktadzie duzy nacisk na
karmienie piersia. Od stycznia 2019 roku
mleko modyfikowane powinno byc wy-
dawane wytacznie za zgoda lekarza lub
na prosbe matki. W wielu szpitalach dzie-
ci dokarmiane sg mieszanka bez wiedzy

i zgody rodzicow. W nowym dokumencie
znalazt sie takze zapis dotyczacy posia-

dania przez szpitale odciggaczy pokarmu.

Ministerstwo Zdrowia dato jednak szpita-
lom czas do stycznia 2022 roku na zakup
potrzebnego sprzetu.

Nowy standard upraszcza tez nieco
procedury. Kazda rodzaca musi wraz

z potozna wypetnic mnostwo doku-
mentow. Czasem, ze wzgledu na szybko
postepujacy pordd, nie ma na to wy-
starczajgcej ilosci czasu. Dlatego nowy
dokument zacheca podmioty lecznicze
do stworzenia mozliwosci wypetnienia
dokumentacji medycznej, a takze odby-

& d

cia konsultacji anestezjologicznej przed
porodem. Dzieki temu zapisowi skom-
plikowany i dtugi kwestionariusz bedzie
mozna wypetnic jeszcze zanim pojawia
sie skurcze porodowe.

Cigza do
42. tygodnia

Nowy standard to nie tylko zmiany dla
kobiet ciezarnych, ale i dla personelu
medycznego. Dokument podnosi range
zawodu potoznej, wskazujac wtasciwe
Jjej miejsce w opiece nad fizjologicznie
przebiegajaca ciaza, porodem, potogiem
i opieka nad zdrowym noworodkiem.
Wyznacza tez ramowy program edukacji
przedporodowej, co w znacznym stopniu
ujednolici tresci przekazywane kobietom
W cigzy i wskazanym przez nig osobom
bliskim, zapewni wtasciwa jakosc¢ edu-
kacji, lepsze przygotowanie do porodu,
a takze zmnigjszy lek przed porodem

i opieka nad Dzieckiem. Definiuje zakres
wspotpracy pracownikow medycznych
sprawujgcych opieke nad rodzaca

i ich kwalifikacje, odpowiedzialnosc za
przebieg porodu z zastosowaniem tych
metod, zakres i sposob monitorowania
rodzacej i ptodu.

Nowy dokument uwrazliwia na potrzeby
i wskazuje wtasciwa organizacje opieki
nad kobieta w sytuagji szczegolnej, do
ktorej zalicza sie rozpoznanie podczas
cigzy ciezkiej choroby lub wady Dziecka,
poronienie, urodzenie Dziecka mar-
twego, niezdolnego do zycia, chorego
lub z wadami wrodzonymi. Do waz-

nych zapisow nalezy tez wskazanie na
koniecznosc¢ zakonczenia cigzy przed
koncem 42. tygodnia bez wczesniegj-
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szej hospitalizacji, jezeli nie wystepuja
niepokojace objawy zagrazajace zdrowiu
i zyciu matki i Dziecka.

Warto, by kazda kobieta planujaca czy
tez bedaca juz w cigzy poznata zapisy
nowego dokumentu. Dzieki temu bedzie
bardziej swiadoma swoich praw i bedzie
mogta w petni z nich skorzystac.

NOWY STANDARD
OPIEKI
OKOLOPORODOWEJ
CO SIE ZMIENIA?

Kobieta w okresie okoto-
porodowym bedzie sie
znajdowata w centrum zaintere-
sowania personelu medycznego
sprawujacego nad nig opieke.
Zapewnienie podmiotowego
traktowania kobiety ciezarnej

i respektowania jej praw jako
pacjenta.

Utatwienie podejmowania naj-
lepszych decyzji co do zachowan
prozdrowotnych w okresie cigzy,
sposobu i wyboru miejsca poro-
du oraz opieki nad noworodkiem.
Ujednolicenie sposobu postepo-
wania personelu medycznego

- bez wzgledu na miejsce udzie-
lania swiadczen zdrowotnych.
Umozliwienie ciezarnej za-
poznania sie Z miejscem

porodu, wypetnienia dokumen-
tacji medycznej oraz odbycia
konsultacji anestezjologicznej
przed porodem (w miare mozli-
WOSCi organizacyjnych podmiotu
leczniczego).

Umozliwienie spozywania przez
kobiete rodzaca positkow w trak-
cie porodu (kwestia ta zostaje
pozostawiona do decyzji osoby
sprawujacej opieke nad kobietg
rodzaca).

Umozliwienie objecia mat-

ki i dziecka uniwersalnymi
zasadami, rowniez w przypad-
ku czasowo pojawiajacych sie
powiktan.

Informowanie kobiet ciezarnych
o0 mozliwosci zdeponowania

W czasie porodu krwi pepo-
winowej w celu pozyskania
komorek macierzystych staje
sie jednym z elementow eduka-
cji przedporodowe.
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w leczeniu autyzmu

Jeszcze w 1980 roku autyzm diaghozowano u 1 na 10 tys. dzieci. Obecnie w USA
czestosc¢ wystepowania tego schorzenia ocenia sie na 1 na 68 dzieci. Do dzis$ nie
wiadomo, co moze by¢ jego przyczyna. Wciaz trwaja tez badania nad jego leczeniem.
Nadzieje chorym daje krew pepowinowa i zawarte w niej komoérki macierzyste.

Autyzm to schorzenie obejmujace
szereg objawow. Charakteryzuje sie
opodznieniem Llub nieprawidtowosciami

w zakresie rozwoju relacji spotecznych,

zachowania, komunikacji oraz funkgiji
poznawczych. Dane wskazujag, ze na to
schorzenie cierpi coraz wiecej 0osob.

Autyzm najczesciej diagnozuje sie
u dzieci 3- i 4-letnich, ale pierwsze
jego objawy moga pojawic sie znacz-
nie wczesniej. Mozna je zauwazyc juz

Ve

“ e ..

wowczas, gdy Dziecko ma 1,5 roku
czy 2 latka. Objawem moze byc

brak gestow, mowy czy gaworzenia.
Niepokojace sygnaty powinny sktonic
rodzicow do wypetnienia kwestionariu-
sza, ktory pomoze ocenic, czy Dziecko
faktycznie moze cierpiec na autyzm.
WX/ takim kwestionariuszu odpowia-

da sie m.in. na pytania: Czy Dziecko
wskazuje palcem, aby o cos poprosic
lub uzyskac¢ pomoc? Czy Dziecko jest
zainteresowane innymi dziecmi? (np.

czy obserwuje inne dzieci, usmiecha
sie lub podchodzi do nich?).

Podtoze
genetyczne

W przypadku wiekszosci pytan twier-
dzacych trzeba bedzie udac sie do
specjalisty. Leczenie autyzmu polega
na roznych formach psychoterapii,

terapii behawioralnej, zajeciowej,
logopedycznej. Farmaceutyki sto-
suje sie tylko w leczeniu zaburzen
wspotistniejacych, jak padaczka czy
zaburzenia zachowania. Niestety,
mimo prowadzonych na szeroka
skale badan, dotychczas nie udato
sie ustalic genezy autyzmu. Dotych-
czasowe wyniki badan wskazuja na
podtoze genetyczne oraz wptyw
czynnikow srodowiskowych na roz-
woj autyzmu.

W zwigzku z tym, ze autyzm doty-
ka coraz wiecej osob, prowadzi sie
badania nad nowymi metodami jego
leczenia. Ostatnie badania koncen-
truja sie wokot zastosowania krwi
pepowinowej w leczeniu autyzmu.
Eksperymentalne badania wykazaty,
ze krew pepowinowa zawiera ko-
morki, ktore hamuja procesy zapalne
oraz wptywaja na rozwoj potaczen
moézgowych. Zatozono, ze autolo-
giczne komorki krwi pepowinowej
moga odegrac wazna role w le-
czeniu autyzmu. Na podstawie tej
hipotezy przeprowadzono pierwsza
faze badania klinicznego w zakresie
bezpieczenstwa podawania auto-
logicznej krwi pepowinowej oraz
skutecznosci terapii u pacjentow

z autyzmem. Badanie polegato na
jednorazowym podaniu autologicz-
nej krwi pepowinowej 25 pacjentom.
Do badania zakwalifikowane zostaty
dzieci w wieku od 2 do 5 lat, u kto-
rych zdiagnozowano autyzm.

Nadzieja
na przysztosc

Analizujac wyniki badan, stwierdzono
istotna kliniczng poprawe dotycza-
ca przede wszystkim zachowan
spotecznych oraz funkcji mowy.
Uzyskano rowniez wzrost ilorazu in-
teligencji w skali niewerbalnej. Ocena
zaburzen niepozadanych w okresie
12 miesiecy po podaniu krwi pepowi-
nowej wskazata na bezpieczenstwo

i dobrg tolerancje zastosowanej
terapii. Najczesciej wystepujacy-

mi objawami niepozadanymi byty:
przejsciowe pobudzenie oraz zmiany
skorne. Wyniki omawianego bada-
nia z prestizowego osrodka w USA
(Duke University) dajg duza nadzieje
na znalezienie skutecznej terapii

z uzyciem autologicznej krwi pepowi-
nowej, ktora poprawi funkcjonowanie
pacjentow z autyzmem.

«Komorki macierzyste
pochodzqce ze sznura
pgpowinowego i krwi
pepowinowej zaskakujq
swojqg uniwersalnosciq.
Wykazujq bardzo
duzq skutecznosc,

a przy tym nie
wymagajq pefnej
zgodnosci materiatu
w uktadzie HLA - nie
musimy juz szukac
dawcy w petni
zgodnego, wystarczy
zaledwie 60 proc.
zgodnosci”.

prof. Krzysztof Katwak

Klinika Transplantacji Szpiku
Onkologii i Hematologii Dzieciecej
Uniwersyteckiego Szpitala
Klinicznego we Wroctawiu
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Dostep do leczenia komorkami macie-
rzystymi - takze w spektrum autyzmu
- daje Polski Bank Komorek Macie-
rzystych. Jako jedyny w Polsce oferuje
mozliwos¢ zdeponowania komorek
macierzystych z galarety Whartona.
Pobieranie komoérek macierzystych
uznaty: Parlament Europejski, Polskie
Towarzystwo Ginekologow i Potoz-
nikow oraz Ministerstwo Zdrowia.
Komorki macierzyste sg standar-
dowo wykorzystywane w leczeniu

80 ciezkich chordb onkologicznych

i hematologicznych.

Warto, by przyszte mamy zdobywaty
wiedze na temat krwi pepowinowej.
Powinien przekazywac jg lekarz.
Rozmowe pacjentki z lekarzem

na temat zdeponowania krwi pe-
powinowej zaleca sie w okresie
przypadajacym na badania krzywej
cukrowej. Wykonuje sie je miedzy 24.
a 28. tygodniem cigzy. To czas, kiedy
kobieta jest juz na potmetku cigzy

i doskonale rozumie szanse i zagro-
zenia. Lekarz powinien wyjasnic, na
czym polega pobranie krwi pepowi-
nowej, jak wyglada w praktyce i jakie
szanse stwarza dla Dziecka, jego
rodzenstwa i rodzicow. To najczesciej
brak odpowiedniej wiedzy i swiado-
mosci na temat krwi pepowinowej
powoduje, ze rodzice nie korzystaja
z mozliwosci jej zdeponowania, a po
fakcie i w miare postepujacych ba-
dan nad jej wykorzystaniem, zatuja,
ze nie zdecydowali sie jej zachowac.
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swoj porod

Cigza i porod to dla kobiety wyjatkowy, ale takze stresujacy czas. O wielu sprawach
mozna zapomnie¢, o innych dowiedzie¢ sie zbyt pézno, by mozna sie byto nad nimi
spokojnie zastanowi¢. Recepta na ten stresujacy czas jest plan porodu. Kobieta
ciezarna moze przedstawié¢ w nim swoje oczekiwania zwigzane z przebiegiem
porodu, co powinno utatwi¢ komunikacje z personelem medycznym.

Plan porodu to dokument, w ktorym
przyszta mama umieszcza swoje
oczekiwania zwigzane z porodem.

To swoisty zapis zyczen i preferen-

cji dotyczacych przebiegu porodu,
udziatu osoby towarzyszacej, sposobu
przyjscia na swiat Dziecka, a takze
postepowania z noworodkiem po
porodzie. Plan porodu z zatozenia ma
byc narzedziem komunikacji miedzy
rodzaca a personelem medycznym.
Stworzenie tego dokumentu nie jest
obowiazkowe, ale moze byc bar-

dzo pomocne. Jest to mozliwos¢
przedstawienia wizji jednego z najwaz-
niejszych dni w zyciu, a dla personelu
medycznego sposob na tatwiejsza
komunikacje z pacjentka. Potwierdze-
niem tego, ze szpitale doceniaja plany
porodu, jest fakt, ze wiele placoéwek
udostepnia wzory takich dokumentow
np. na swoich stronach internetowych.

Pobierz wzor

Wzory planow porodu bez trudu mozna
tez znalez¢ w Internecie. Na niektorych
stronach znajduja sie nawet kreatory
planu porodu, ktére pomagaja upo-
rzadkowac mysli i podkreslic to, na
czym szczegolnie nam zalezy. Wzory
planow porodu z reguty wygladaja
podobnie, a zaczynaja sie od danych
osobowych kobiety rodzacej. Zwykle
oprocz imienia i nazwiska trzeba podac
takze wyniki ostatnich badan czy grupe
krwi. Na wstepie mozna tez zaznaczyc,
czy rodzaca decyduje sie na pobranie
krwi pepowinowej. Moze wybrac rodzaj
muzyki do stuchania albo poprosi¢

o0 mozliwos¢ swobodnego poruszania
sie, zmieniania pozygji i korzystania

z wanny lub prysznica. W planie jest
takze miejsce na wskazanie innych
potrzeb ciezarnej oraz zastrzezenie, by
nie wywotywac porodu bez wyraznych
wskazan medycznych. Kobieta moze
takze zaznaczyc, ze chce skorzystac

Z naturalnych sposobow wywotania
porodu, zanim zostana zastosowane
srodki medyczne. Podobnie sytuacja
wyglada w przypadku rozwigzania po-
rodu droga ciecia cesarskiego. W planie
porodu jest miejsce, by podkreslic, ze
kobiecie zalezy na porodzie naturalnym

i przed decyzja o cesarskim cieciu chce
ona poznac jej medyczne uzasadnienie.

Inne zyczenia

W planie porodu wskaza¢ mozna takze
na kwestie bardziej intymne, np. chec
wykonania lewatywy przed porodem,
wczesniejszego haciecia krocza czy tez
preferowang forme znieczulenia. Plan
porodu pozwala tez na wskazanie, czy
przy porodzie moga byc¢ obecne osoby

trzecie (np. matzonek lub inny cztonek
rodziny), jak rowniez wyrazenie lub

niewyrazenie zgody na obecnosc¢ stu-
dentéw potoznictwa w trakcie porodu.

Osobne migjsce w planie porodu
zajmuje kwestia opieki nad noworod-
kiem. Kobieta okresla, czy chciataby,
by Dziecko tuz po urodzeniu znajdo-
wato sie u niej na brzuchu dtuzej niz
standardowo. Moze tez zaznaczyc,

by pierwsze badania lekarskie Dziec-
ka przeprowadzono w pozniejszym
czasie, o ile oczywiscie nie bedzie
zadnych medycznych przeciwskazan.
W planie jest mozliwosc poproszenia
o wykonanie wstepnej oceny stanu
noworodka na podstawie skali Apgar
podczas kontaktu ,skora do skory”,
gdy Dziecko bedzie lezato na brzuchu
matki. Jest tez opcja zaznaczenia, ze
Dziecko powinno zostac ubrane w rze-
czy, ktére mama przyniosta z domu.

Karmienie piersia

Plan porodu zawiera tez informacje na
temat opieki nad Dzieckiem. Kobieta
decyduje, czy chce mie¢ noworodka
stale przy sobie, czy noca chce go od-
dawac pod opieke pielegniarek. Moze

tez zaznaczyc, ze chce byc¢ obecna
przy kazdym badaniu Dziecka, kapieli

i innych czynnosciach pielegnacyjnych.
Jest to tez okazja do poinformowania
personelu medycznego o planach
karmienia Dziecka. Mozna wyrazi¢
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chec¢ karmienia Dziecka piersia jesz-
cze na sali porodowej czy poprosic

o wsparcie doradcy laktacyjnego oraz
zastrzec, by Dziecko nie byto dokar-
miane mlekiem modyfikowanym.

Plan wazny,
ale nie wigzacy

Trzeba podkreslic, ze plan porodu jest
lista osobistych preferencji i moze byc
zrealizowany tylko w sytuacji, kiedy
nie wystepuja przeciwwskazania
medyczne. Jesli przed porodem lub

W jego trakcie wystapia komplikacje
lub wskazania medyczne do zasto-
sowania okreslonych procedur, dla
bezpieczenstwa oraz dobra matki

i Dziecka plan porodu moze ulec
zmianie.

Plan porodu, cho¢ nieobowigzkowy,
jest bardzo pomocny. Pozwala on
przysztym rodzicom poszerzyc ich
wiedze na temat przebiegu porodu,

a wszelkie watpliwosci przedys-
kutowac odpowiednio wczesnie

z lekarzem i potozong. Dokument ten
najlepiej przygotowac z osobami spra-
wujacymi opieke nad przyszta mama

i jej Dzieckiem (lekarz, potozna, mat-
zonek lub partner). Dzieki temu uda
sie nie tylko opracowac wspoélng wizje
porodu, ale takze przygotowac sie na
rozne prawdopodobne scenariusze.
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Jestes w ciqiy? Uwazaj na

Badanie w kierunku toksoplazmozy to jedno z najwazniejszych badan w poczatkowym
etapie ciazy. Nie bez powodu. Zarazenie sie pasozytem przez przysztq matke moze byc¢

bardzo niebezpieczne dla zycia i zdrowia rozwijajacego sie ptodu.

Toksoplazmoza to jedna z najbar-

dziej rozpowszechnionych chorob
pasozytniczych u ludzi. Uwaza sie,

ze wystepuje ona u 1/3 populacji. Za
rozwoj choroby odpowiedzialny jest
jednokomorkowy pasozyt Toxoplasma
gondii, ktorego zywicielami sg koty.
Pasozyty rozmnazaja sie w przewodzie
pokarmowym, a pozniej wydalane sa
z katem.

Cztowiek moze zarazi¢ sie tokso-
plazmoza na kilka sposobow, m.in.
droga pokarmowa, przez tozysko, jesli
choruje matka (toksoplazmoza wro-
dzona) oraz podczas transfuzji krwi.
Najczesciej do zakazenia pasozytem
dochodzi droga pokarmowa. Gtow-
nym zrodtem zakazenia moze byc¢
surowe mieso (m.in. drob, dziczyzna,
baranina, wieprzowina, wotowina).
Pasozytem mozna sie takze zarazic,
jedzac nieumyte owoce i warzywa
oraz poprzez kontakt z gleba czy
picie skazonej wody. Odnotowano
takze przypadki zarazenia Toxoplasma
gondii spowodowane spozywaniem
niepasteryzowanego mleka i jego
przetworow.

Bez zadnych
objawow

Toksoplazmoza moze nie dawac
zadnych objawow, jesli jednak sie one
pojawia, najczesciej mylone sa z gry-
pa lub przeziebieniem. Pojawia sie
bowiem goraczka, mozna zaobserwo-
wac powiekszenie weztow chtonnych
i odczuwac bole miesni czy gtowy.
Toksoplazmoza moze miec jednak
znacznie ciezszy przebieg. Choroba

atakuje wowczas narzady wewnetrz-
ne. Moze dojsc¢ do zapalenia watroby,
ptuc, mozgu czy siatkowki (toksopla-
zmoza oczu). Pasozyt jest najbardziej
niebezpieczny dla osob o obnizonej
odpornosci i kobiet w cigzy. Jesli
dojdzie do zakazenia toksoplazmo-
Za u kobiety w cigzy, pasozyt moze
poprzez tozysko przedostac sie do
ptodu. Wowczas mowi sie o toksopla-
zmozie wrodzonej. Ryzyko zarazenia
ptodu przez zakazona matke wzrasta
wraz z czasem trwania ciazy. Jest to
skutkiem zwiekszajacej sie przepusz-
czalnosci tozyska. Wedtug danych

w Polsce dochodzi do wystapienia
toksoplazmozy wrodzonej w 1 do 4
przypadkow na 1000 cigz.

Niebezpieczenstwo
dla ptodu

Badanie w kierunku toksoplazmozy
jest jednym z pierwszych, jakie zaleca
sie kobietom w cigzy, bowiem zaka-
zenie sie nig w pierwszym trymestrze
cigzy moze byc¢ bardzo niebezpieczne
dla rozwijajacego sie ptodu. Zarazenie
w | trymestrze moze byc¢ przyczy-

na poronienia lub obumarcia ptodu,

w Il trymestrze zwykle powoduje ciez-
kie powiktania u nowo narodzonego
Dziecka, m.in.: wodogtowie, zapalenie
siatkowki i naczyniowki oka, a takze
zwapnienia wewnatrz czaszki. Zara-

zenie w Cigzy zaawansowanej moze
natomiast objawic sie zottaczka, zapa-
leniem ptuc lub moézgu. Zdarza sie, ze
tuz po urodzeniu Dziecko nie wykazu-
Jje zadnych objawow, a pojawiaja sie
one dopiero w okresie niemowlecym
lub w kolejnych latach zycia, np.

W postaci zaburzen neurologicznych
czy problemow ze wzrokiem. Wsrod
mozliwych powiktan toksoplazmozy
wymienia sie takze opdznienie rozwo-
Jju psychoruchowego oraz drgawki.

Badanie krwi

Badanie w kierunku toksoplazmozy
jest obowiazkowe i bezptatne. Wy-
konuje sie je do 10. tygodnia cigzy,

a polega ono na okresleniu poziomu
przeciwciat przeciwko pasozytowi:
IgG, IgA i IgM z pobranej krwi. Jesli
wynik jest ujemny, to oznacza, ze
kobieta nie ma przeciwciat przeciwko
toksoplazmozie i nigdy nie chorowata
na te chorobe, zatem w ciazy musi za-
chowac duza ostroznosc. Przeciwciata
klasy IgM pojawiaja sie jako pierwsze
w odpowiedzi na inwazje pasozyta.
Osiggaja najwyzszy poziom w pierw-
szych tygodniach po zakazeniu, po
czym zazwyczaj ich liczba maleje.
Wykrycie niskiego, ale stabilnego
poziomu przeciwciat IgG, przy wspot-
istnieniu lub braku przeciwciat IgM lub
wysokiego poziomu IgG przy braku
IgM, wyklucza pierwotne zakazenie

w trakcie cigzy. Jesli okaze sie, ze

jest duze prawdopodobienstwo, ze
kobieta zarazita sie toksoplazmoza
stosunkowo niedawno, wowczas ko-
nieczne bedzie powtdrzenie badania.
Gdy obawy sie potwierdza, lekarz

zleci wykonanie kolejnych badan, m.in.

po to, aby wykluczyc toksoplazmoze
nabytg u Dziecka.

Profilaktyka
najwazniejsza

W zwigzku z tym, ze toksoplazmoza
moze byc¢ niebezpieczna dla Dziec-
ka, badania na wykrycie przeciwciat
najlepiej wykonac jeszcze przed
planowana cigza. Na etapie ciazy
tatwiej jest ustali¢, kiedy mogto dojsc
do ewentualnego zarazenia. Aby
uchronic sie przed toksoplazmoza,
trzeba zachowac¢ duza ostroznosc¢
przy przyrzadzaniu positkow. Ciezarne
musza przede wszystkim unikac su-

rowego lub niedogotowanego miesa.
Zarazac moze tez brudny n6z, deska
do krojenia czy kuchenny blat. Kobiety
W cigzy powinny takze doktadnie myc¢
warzywa i owoce. Podczas kontaktu

z ziemig, np. podczas pracy w ogro-
dzie, zaleca sie uzywanie gumowych
rekawic, a pozniej doktadne umy-

cie rak woda z mydtem. Trzeba tez
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unika¢ spozywania niepasteryzowa-
nego mleka koziego i surowej wody

i koniecznie wyeliminowac kontakt

z kocim zwirkiem i ziemig zanieczysz-
czong kocimi odchodami. Trzymanie
sie tych kilku prostych zasad pozwoli
ograniczyc ryzyko zakazenia sie tok-
soplazmoza, a tym samym uchronic
przed nig Dziecko.
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Podroz

przysziej mamy

Ciaza nie jest przeciwwskazaniem do podrézowania, ale w tym wyjatkowym czasie
kobiety musza zachowaé szczegolng ostroznosé. Przysztym mamom nie zaleca

sie dalekich podrozy, zwtaszcza do egzotycznych miejsc. Kazda podréz musi by¢
doktadnie zaplanowana i poprzedzona konsultacja z lekarzem prowadzacym cigze.

Uwaza sie, ze najlepszym okresem

na podrozowanie przysztej mamy jest
drugi trymestr cigzy. Na tym etapie
ciazy mijaja poczatkowe dolegliwosci,
Jjak nudnosci czy wymioty, mniejsze
jest wowczas takze ryzyko poronienia
czy przedwczesnego porodu. Odradza
sie podrézowanie w cigzy kobietom

z powaznymi chorobami przewlekty-
mi: nadcisnieniem, astma, chorobami
serca czy cukrzyca. Podrozowac nie
powinny takze panie, ktore w prze-
sztosci poronity. Przeciwwskazaniem
sa jednak niektore kierunki podrozy.
Odradza sie np. wyjazdy do miejsc od-
dalonych od szpitali, znajdujacych sie
na duzych wysokosciach czy zagrozo-
nych epidemia.

Przezorny zawsze
ubezpieczony

Ciezarna, ktora zdecyduje sie na
wyjazd, powinna pamietac o ubezpie-
czeniu. Standardowe ubezpieczenie
pokrywa tylko koszty leczenia szpi-
talnego, rzadko obejmuje koszty
podrozy do placowki medycznej
czy powrotu matki i noworodka do
domu. Ciezarna powinna sprawdzic,
do ktorego tygodnia cigzy obejmuje
ja zakres ubezpieczenia, a w razie
koniecznosci wykupi¢ dodatkowa
ochrone. Oprocz ubezpieczenia
przyszta mama powinna zaopatrzyc
sie w wazne dokumenty: karte cigzy,

dokument potwierdzajacy grupe krwi
oraz dowod osobisty. Warto takze
miec pod reka numer telefonu kon-
taktowego do lekarza prowadzacego
cigze, a przed wyjazdem sporzadzic
liste miejsc, w ktorych, w razie nagtej
potrzeby, bedzie mozna uzyskac
pomoc medyczna.

Niebezpieczne
choroby

Przyszta mama koniecznie musi
wiedziec, z jakimi potencjalnymi
zagrozeniami moze wigzac sie jej wy-
jazd. Jesli planuje wyjazd do krajow
egzotycznych, kazdorazowo powinna
go skonsultowac z lekarzem prowa-
dzacym oraz ewentualnie lekarzem
epidemiologiem. Podroz w niektore
rejony Swiata (np. zagrozone zo6ttg
febrg) moze wymagac wykonania
szczepienia ochronnego. Z regu-

ty przyjecie szczepionki jest mniej
niebezpieczne niz narazenie Dziecka
na zachorowanie, niemniej jednak
ostateczna decyzje w tej sprawie
powinien podjac lekarz. Jednym

Z najniebezpieczniejszych dla kobiet
W cigzy jest wirus Zika.

Lepigj zapobiegac,
niz leczyc
Jak informuje Gtowny Inspektorat

Sanitarny (GIS), wirus Zika jest spo-
krewniony z wirusami wywotujacymi

m.in. goraczke denga, zo6ttg gorgczke,

goraczke Zachodniego Nilu, klesz-
czowe zapalenie mézgu (KZM) czy
japonskie zapalenie mézgu. Gtow-
na droga zakazenia sa ukaszenia

komarow nalezacych do gatunkow

z rodzaju Aedes. Komary te wykazuja
aktywnosc w ciggu dnia, w szcze-
golnosci o poranku oraz poznym
popotudniem, i wystepuja zarowno
na terenach wiejskich, w lasach
tropikalnych, jak i w miastach. GIS
przypomina, ze wirus szerzy sie
takze przez kontakty seksualne oraz
przez tozysko (od zakazonej matki
do ptodu), co jest powodem wyste-
powania wad wrodzonych (gtéwnie
matogtowia) u ptodéw i nowo naro-
dzonych dzieci.

Wirus Zika wystepuje w 72 pan-
stwach. Po raz pierwszy pojawit sie
w Afryce, ale wspotczesnie wystepuje
nie tylko na Czarnym Ladzie, ale tez
w Ameryce Potudniowej i Srodko-
wej, Azji Potudniowo-Wschodniej

i w regionie Pacyfiku. Gtowny Inspek-
torat Sanitarny odradza kobietom

W cigzy oraz planujacym ciagze po-
droze w rejony wystepowania wirusa,
a w przypadku braku mozliwosci
zmiany planow zaleca konsultacje

z ginekologiem-potoznikiem. Po
powrocie z takiej wyprawy kobiety

W cigzy oraz planujace ciaze powinny
skonsultowac sie z lekarzem, ktory
podejmie decyzje dotyczaca dalszego
postepowania diagnostycznego albo
udzieli porady w zakresie planowania
ciazy. GIS przypomina takze, ze pary
spodziewajace sie potomka, w przy-
padku, kiedy mezczyzna powraca

Z regionow wystepowania wirusa Zika,
powinny stale i we wtasciwy sposéb
stosowac metody barierowe przez caty
okres cigzy lub powstrzymac sie w tym
okresie od kontaktow seksualnych.

Dobry plan
najwazniejszy

Kazda podréz przysztej mamy powin-
na byc¢ doktadnie zaplanowana, takze
w kontekscie wyboru srodka trans-
portu. Cho¢ nie ma przeciwwskazan,
by przyszte mamy podrézowaty
samolotem, mamy tutaj do czynienia
Z najwieksza iloscia restrykcji. Jesli
nie ma zadnych przeciwwskazan
medycznych, ciezarne moga bez-

temat numeru = 1/

piecznie podrozowac samolotem
nawet do 36. tygodnia cigzy. Odradza
sie to jednak kobietom, u ktorych
stwierdzono anemie sierpowata czy
zapalenie zakrzepowe zyt. Na podroz
samolotem nie powinny decydowac
sie tez kobiety, ktorych ciaza jest
zagrozona lub u ktorych wystapity
problemy z tozyskiem. Przed zakupem
biletu warto zapoznac sie z regulami-
nem linii lotniczych. Kazdy przewoznik
moze ustali¢ wtasne zasady dotycza-
ce transportu kobiet w ciazy. Niektore
linie lotnicze wymagaja kompletu
badan, inne zgody lekarza, a jeszcze
inne informacji o grupie krwi i plano-
wanym terminie porodu.

Planujac kazda podroz, przyszta
mama musi wiec uwzglednic¢ wiele
czynnikow. Najwazniejsze jest jednak
bezpieczenstwo i to ono powinno
odgrywac najwazniejsza role przy
wyborze celu podrozy. Jesli poja-
wig sie jakiekolwiek watpliwosci lub
lekarz odradza nam podroz, lepigj
przetozy¢ wyjazd lub wybrac inny
cel podrozy.
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Tworzymy grupe

FamiCord

FamiCord to zatozona przez Polski
Bank Komorek Macierzystych mie-
dzynarodowa grupa bankow komorek
macierzystych z krwi pepowinowej. Je-
stesmy pierwsza co do wielkosci grupa
bankow krwi pepowinowej w Europie
pod wzgledem liczby nowo pozyska-
nych klientow. Znajdujemy sie takze

na zaszczytnym 5. miejscu (na chwile
obecna) na swiecie pod wzgledem
ilosci przechowywanych porcji komorek
macierzystych.

Polski Bank Komorek Macierzystych
(PBKM) powstat w 2002 roku jako jeden
z pierwszych bankdw komoérek macie-
rzystych knwi pepowinowej w Polsce.
Od tego czasu zyskalismy zaufanie
blisko 85% wszystkich Rodzicow, ktorzy
zdecydowali sie na pozyskanie krwi
pepowinowej swojego Dziecka pod-
czas porodu. Zaufanie to osiggnelismy,
gwarantujac najwyzszej jakosci ustuge
zabezpieczenia komorek macierzy-
stych, co potwierdzity liczne certyfikaty
oraz akredytacje. Naturalnym nastep-
stwem sukcesu w Polsce byta decyzja
o ekspansji miedzynarodowej, ktora
rozpoczeliSmy w roku 2006. W ramach
realizacji obranej strategii rozpocze-
lismy rozmowy z kilkoma bankami

krwi pepowinowej w Europie. W 2007
roku zostalismy udziatowcami drugie-
go pod wzgledem wielkosci banku
krwi pepowinowej w Rumunii - firmy
Biogenis. Nastepnie pojawilismy sie na
rynku Europy Zachodniej, rozpoczynajac
ekspansje od Hiszpanii, w efekcie czego
w krotkim czasie uzyskalismy pozy-

cje najwiekszego udziatowca w firmie
Sevibe z Barcelony. Kolejnym etapem
ekspansji miedzynarodowej byto
przejecie firmy Activison Life na Lotwie
oraz drugiego co do wielkosci banku
krwi pepowinowej na Wegrzech - KRIO
Institute. Poprzez partnerow wegierskiej
spotki nasze ustugi dostepne sa takze
w Serbii oraz w Bosni i Hercegowinie.

X/ 2009 roku zostata zatozona spotka
FamiCord ltalia z siedziba w Mediolanie,
dziatajgca na rynku wtoskim. Nastepnie
W 2013 r. przejelismy najstarszy bank
komorek macierzystych w Turgji - Yasam
Bankasi z Ankary. Dwa lata pozniej (2015)
powotalismy do zycia spotke Famicord
AG w Szwajcarii, a takze Instytut Tera-

pii Komorkowych, ktorego celem jest
wdrazanie terapii z uzyciem komorek ma-
cierzystych ze sznura pepowiny. \¥/ 2018
roku czescig grupy stata sie spotka
Biocell Lugano, posiadajaca howoczeshe
i specjalistyczne laboratorium w Szwaj-
carii. Kolejnym krokiem byto przejecie
lidera w Portugalii - spotki Stemlab,
obecnej rowniez na rynku wtoskim oraz
hiszpanskim. Z poczatkiem 2019 r. prze-
Jjelismy kolejny bank komorek i tkanek

z Hiszpanii. W kolejnych latach planu-
jemy nadal konsolidowac rynek oraz
umozliwic korzystanie z naszych ustug
klientom z catego Swiata. W ramach
wspotpracy zagranicznej podpisalismy
umowy partnerskie ze specjalistycznymi
laboratoriami w Niemczech (Sulzbach),
w Stanach Zjednoczonych (New Jersey)
oraz na Ukrainie. Dzieki temu klienci
FamiCord® z niektorych krajow moga
skorzystac z ustug tych specjalistycznych
laboratoriow. Dzieki naszej wspotpracy

Z lokalnym bankiem w Wielkiej Brytanii
(Future Health Biobank) Polki rodzace na
Wyspach moga skorzystac z wyjatkowej
oferty, ktora dla nich przygotowalismy.

Taki zasieg i liczba klientow, ktorzy nam
zaufali, sprawiajg, ze FamiCord® to
pierwsza co do wielkosci grupa bankow
krwi pepowinowej w Europie pod wzgle-
dem ilosci howo pozyskanych klientow.
Silna pozycja naszej grupy daje naszym
klientom mocny argument, ze powaznie
traktujemy idee rodzinnego depono-
wania krwi pepowinowej, a powierzone
nam bezcenne komorki macierzyste
spoczywaja w duzym, stabilnym banku
0 miedzynarodowym znaczeniu.

v
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Grupa FamiCord, zatozona przez Polski Bank Komorek Macierzystych, to najwieksza w Europie i piata pod wzgledem wielko-
Sci na swiecie grupa bankow komorek macierzystych. Grupa obecna jest w ponad 20 krajach - zaréwno w Europie, jak i na
innych kontynentach.

To dziatajacy na Wegrzech bank krwi pepowinowej, - .

Do grupy FamiCord nalezy od 2006 r. Poprzez te spotke Swiadczymy swoje ustugi - Krio Intezet

FamiCord Group

takze w Bosni i Hercegowinie, Serbii, Chorwacji oraz Austrii. -

To dziatajacy w Hiszpanii bank krwi pepowinowej. Do grupy FamiCord nalezy od
2007 . Posiada wiasne laboratoria i jest akredytowany przez AABB, co poswiadcza -
spetnienie najwyzych $wiatowych standardow.

Yasam Bankasi to dziatajacy w Turcji bank komorek macierzystych.
Posiada wtasne laboratorium do preparatyki krwi pepowinowej i sznura
pepowiny. Do grupy FamiCord nalezy od 2013r. :

To dziatajacy w Rumunii bank knwi pepowinowej.
Do grupy FamiCord nalezy od 2007 . -

Cilmes Sunu Banka Sia to dziatajacy na totwie bank krwi pepowinowej.
Do grupy FamiCord nalezy od 2004 r. *
Swaoje ustugi oferuje takze mamom, ktore rodza w Estonii.

Famicord ltalia to dziatajacy we Wtoszech bank krwi pepowinowe;.
Do grupy FamiCord nalezy od 2009r. *

Biocell Lugano dziata na terenie Szwajcarii i Wtoch. Do grupy Famicord nalezy
od 2018 r. Posiada wtasne laboratorium do preparatyki m.n. krwi pepowinowej, -
tozyskowej oraz sznura pepowiny.

Crioestaminal to portugalski bank komorek macierzystych dziatajacy na terenie -
Portugalii, Wtoch, Angoli, Turcji, USA oraz Angllii.
Do grupy FamiCord nalezy od 2018 . :

IVIDA to bank komorek i tkanek z Hiszpanii, posiadajacy dwa laboratoria wtasne:
w Hiszpanii (Madryt) oraz Szwajcarii. Do Grupy FamiCord nalezy od 2019 roku.

SEVIBEceLLs

FarmiCord Group

Yagam Bankas
Fam?l:cn*:t Group

L} . "
Biogenis
FamiCord Group

Cilmes Soinu Banka
FamiCord Group

FamiCord |talia

FamiCord Groug

FamiCord Suisse
FamiCord Group
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Decyzja o zdeponowaniu krwi pepowinowej i sznura pepowiny jest jedna z bardziej
istotnych przy porodzie. Rodzice muszg mie¢ pewnosé, ze zdeponowany przez
nich materiat bedzie mogt zosta¢ wykorzystany w dowolnym momencie, w razie
Jjakiejkolwiek potrzeby, i ze zawarte w nim komorki macierzyste dadzg szanse na

DODATEK SPECJALNY

Vademecum

Wszystko, co przyszli rodzice powinni wiedziec
na temat komorek macierzystych, krwi

ratowanie zdrowia i zycia ich Dzieci.

pepowinowej i jej przechowywania

PBKM jako jeden z pieciu
bankow w Europie posiada
jedna z najbardziej presti-
zowych akredytacji - AABB.
Potwierdza ona, ze metody,
procedury, sprzet oraz wie-
dza personelu sg najwyzszej
Jjakosci. Oprocz prestizu

i potwierdzenia jakosci ustug oferowanych przez PBKM akre-
dytacja ta, jako jedyna, daje naszym Klientom mozliwos¢
przekazania przechowywanej krwi do najlepszych osrod-
kow transplantologicznych na catym swiecie.

To gwarantuje, ze w razie koniecznosci przeszczepienie
bedzie mogto sie odbyc¢ w dowolnym osrodku, takze poza
granicami kraju.

r‘ﬁh_ﬁﬁlediialinn

W 2004 roku PBKM uzyskat
certyfikacje systemu zarza-
dzania jakoscig ISO 9001:2000
dla ustugi pozyskania, prze-
chowywania i mrozenia
komorek macierzystych z krwi
pepowinowe;.

Un CERTIFIED
s

09001

PBKM, jako pienwszy bank krwi
pepowinowej w Polsce, przeszedt
— kontrole i otrzymat akredytacje Mi-
e — nisterstwa Zdrowia na prowadzona
m— dziatalnosc, zgodnie z wytycznymi
Ustawy o pozyskiwaniu, przecho-
i wywaniu i przeszczepianiu tkanek,
s komorek i narzadow. To prawna

podstawa dziatalnosci.

AAYA

Minigterstwo Zdrowia

Surams g Tasmas « Bomem

‘ B e o
L

PBKM zostat uhonorowany

przez miedzynarodowa firme
audytorska Dun and Bradstreet
Certyfikatem Wiarygodnosci
Biznesowej. Certyfikat jest
nadawany firmom, ktore sa wiary-
godnymi partnerami dla klientow
i kooperantow. Potwierdza on tym
samym, ze powierzajac na dtugie

CWB v

lata krew pepowinowa PBKM, 2010
nasi klienci moga mie¢ pewnosg,
ze ten bezcenny dar spoczywa w dobrych rekach. -
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Ogromna wiekszos¢ komorek, z jakich sktada sie nasze ciato, to komorki wyspecjalizowane,
dostosowane do rél petnionych w milionach proceséw i reakcji toczacych sie
nieprzerwanie w kazdym zywym organizmie. W uproszczeniu: komorka tkanki kostnej

nie przyda sie do niczego w trzustce, a taka, z ktorej sktada sie miesien sercowy, bedzie
bezuzyteczna w mézgu. W przypadku choroby komoérki wyspecjalizowane sa przez
organizm wykorzystywane do ,naprawy” odpowiedniej tkanki. Gorzej, gdy istota choroby
polega na jakims btedzie w kopiowaniu wtasnego programu genetycznego - namnazane
przez organizm nowe komorki wyspecjalizowane moga sie okaza¢ skazone tym samym
defektem. Czesto okazuje sie wowczas, ze jedynym lekarstwem jest siegniecie do komorek
macierzystych (wtasnych lub cudzych) i ,wyprodukowanie” z nich nowych komérek
wyspecjalizowanych, juz nieobarczonych chorobotworczym btedem.

Komorki macierzyste dajg poczatek
kolejnym generacjom komorek. Obec-
nie komorki macierzyste do celow
terapeutycznych pozyskuje sie z wielu
zrodet. Sg to m.in.:

- szpik kostny

- krew pepowinowa

- krew obwodowa (po stymulagiji
farmakologicznej).

Za granica przeszczepienia krwi
pepowinowej sa znacznie popular-
niejsze niz u nas - w USA stanowia
20% wszystkich przeszczepien,

y a w Japonii az 50% wykonywanych
4’ . . transplantacji.

LW
] Czym jest krew
IS pepowinowa?

Krew pepowinowa to krew, ktora

CZ y m S a kO MOor k| morki organizmu cztowieka. Posiadaja pozostaje w pepowinie i tozysku po
. zdolnosci do samoodnowy i rozni- narodzinach i po ,odpepnieniu” Dziecka.
Maclerz yS te7 cowania sie, moga sie przeksztatcic Dotad jest ona czesto utylizowana bez-
w inne, juz wyspecjalizowane komorki posrednio po porodzie. Tymczasem krew
Komorki macierzyste to pierwotne, organizmu, m.in. komorki tkanki nerwo- pepowinowa stanowi bogate zrodto
niedojrzate i niewyspecjalizowane ko- wej, kostnej, miesniowej i komorki krwi. mtodych komorek macierzystych, ktore
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s3juz stosowane w leczeniu ok. 80 ciez-
kich chorob (w tych samych wskazaniach
co szpik kostny). Krew pepowinowa
mozna pobrac i przechowywac w niskiej
temperaturze (-190 stopni Celsjusza),
zeby w razie choroby miec w przysztosci
gotowy materiat do leczenia.

Pobranie krwi pepowinowej jest catko-
wicie bezpieczne i bezbolesne zarowno
dla matki, jak i Dziecka, nastepuje po
odpepnianiu i jest takze mozliwe przy
tzw. pdznym odpepnianiu.

Komu moga stuzyc
komorki macierzyste
Z Krwi pepowinowej?

Wedtug aktualnych danych
statystycznych 60 procent przeszcze-
pianych komorek macierzystych
pochodzi od tej samej osoby, ktora
jest nimi leczona, czyli biorca jest
dawca komorek dla siebie samego.
Przeszczepy autologiczne (tak sig je
nazywa) sa czestsze po 18. roku zycia.
Ale w sporej liczbie przeszczepow

(w dwoch przypadkach na kazde piec)
dawca komorek jest krewny: rodzen-
stwo, rodzice, a nawet osoby zupetnie
niespokrewnione. W takim wypadku
przeszczepienie (zwane allogenicznym)
mozna wykonac, jezeli pomiedzy dawca
a biorca wystepuje tzw. zgodnosc¢ anty-
genow tkankowych @ntygenow HLA).
Wiekszosc potrzebujacych nie ma

W swojej rodzinie zgodnego dawcy
szpiku kostnego. Ich jedyng nadzieja

w przypadku choroby jest znalezienie
odpowiedniego dawcy, co bywa
czasochtonne, a nieraz niemozliwe.
Krew pepowinowa jest alternatywa dla
przeszczepienia komorek ze szpiku.

Czy istnieja jakies
ograniczenia

do uzycia krwi
pepowinowej?

Najistotniejsze przeciwwskazanie
do wykorzystania u pacjenta jego
wtasnej krwi pepowinowej wy-
stepuje wtedy, gdy choroba jest
spowodowana defektem komorki
macierzystej. W takich przypadkach
wtasciwe jest przeszczepienie



od innego dawcy. Bywa tez, ze
liczba komorek macierzystych

w przechowanej krwi pepowinowej
jest zbyt mata dla danego biorcy
(standardowa porcja krwi pepowi-
nowej wystarcza do przeszczepienia
dla biorcy o wadze okoto 40 kg);
wowczas mozna wykorzystac
przeszczepienie sekwencjonowane,
taczace krew wtasna i od innego
dawcy (po wczesniejszym okresle-
niu zgodnosci tkankowej). Istnieje
rowniez mozliwosc taczenia krwi pe-
powinowej i komorek macierzystych
ze szpiku lub z krwi obwodowej po
mobilizacji. Rozwigzaniem problemu
matej ilosci komorek staje sie coraz
czesciej stosowana metoda namna-
zania komorek krwi pepowinowej
przed ich przeszczepieniem.
Potencjalnym ograniczeniem
mozliwosci przeszczepienia jest

tez stwierdzenie zakazenia krwi
pepowinowej, ale tylko niektore
zakazenia sa bezwzglednym prze-
ciwwskazaniem do przeszczepienia,
a decyzje podejmuje sie indywidu-
alnie w kazdym przypadku, biorac
pod uwage dobro pacjenta.

Nie, najbardziej znanymi komorkami
macierzystymi sa te znajdujace sie
w szpiku kostnym. To o tych prze-
szczepieniach styszymy najczesciej,
bo wykorzystuje sie je juz od 50 lat.
Krew pepowinowa zawiera komorki
o bardzo podobnych wtasciwo-
Sciach, ale ma nad komorkami ze
szpiku kostnego wiele przewag.

Juz prawie 30 lat. Po raz pierwszy
udanego przeszczepienia krwi
pepowinowej dokonano w 1988 roku
we Francji u piecioletniego amery-
kanskiego chtopca, ktory cierpiat na
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wrodzong niedokrwistosc¢. Komorki
pobrano z krwi mtodszej siostry
pacjenta. Pacjent do dzis cieszy sie
dobrym zdrowiem i stat sie amba-
sadorem banku krwi. Szacuje sie
ze do konca 2017 roku wykonano
ok. 45 000 przeszczepien komérek
macierzystych z krwi pepowinowe;.

¥/ Polsce dotychczas przeszcze-
piono kilkadziesiat porcji krwi
pepowinowej. Po raz pierwszy
przeszczepienia krwi pepowinowej
dokonano w 1994 roku, pozyskujac
Jja od siostry chorego. Drugie prze-
szczepienie (ale pierwsze wytacznie
krwi pepowinowej) miato miejsce
w roku 2000, kiedy to komorki ma-
cierzyste krwi pepowinowej zostaty
wykorzystane do leczenia chtopca
z ostrg biataczka szpikowa. Przeto-
mowy byt rok 2007 - wowczas po
raz pierwszy do przeszczepienia
uzyto krwi pepowinowej, ktora

\Y,

wczesniej pozyskano, przetworzono
i przechowywano w banku rodzin-
nym - w Polskim Banku Komorek
Macierzystych. Od tamtego czasu
krew pepowinowa przechowywana
w PBKM byta wykorzystywana wie-
lokrotnie u pacjentow chorujacych
np. na biataczki czy niedokrwistosci.
W roku 2016 po raz pierwszy zostata
podana Dziecku dotknietemu auty-
zmem.

Oprocz pozyskania krwi pepowino-
wej podczas porodu mozliwe jest
takze pozyskanie komorek macierzy-
stych sznura pepowiny, tzw. komorek
galarety Whartona. Te komorki to
tzw. mezenchymalne komorki macie-
rzyste i ich cecha charakterystyczng
jest to, ze moga przeksztatcac sie

w tkanki chrzestne, kostne czy ner-
wowe. Dzieki swoim wtasciwosciom
maja zastosowanie w hematologii,
onkologii czy medycynie regenera-
cyjnej lortopedii, reumatologii czy
kardiologii.

Wzmacniaja one potencjat trans-

plantacyjny komorek macierzystych.

Ponadto moga byc uzyte w leczeniu
catej rodziny (uwaza sie, ze zazwy-
czaj nie jest wymagana tak duza
zgodnosc¢ tkankowa jak w przypad-
ku krwi) oraz wspomagac leczenie
chorob, w przypadku ktorych stan-
dardowe terapie nie przynosza
rezultatow, np. w stwardnieniu
rozsianym.

Zabieg pobrania jest catkowicie
bezbolesny i neutralny zarowno
dla noworodka, jak i matki. Do
pobrania dochodzi juz po urodzeniu
sie Dziecka i przecieciu pepowiny.
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Krew jest pobierana z pozostatego
fragmentu pepowiny. Pobrana krew
jest odpowiednio zabezpieczana

w pojemniku. Nastepnie pojem-

nik z krwiag transportowany jest

do laboratorium. Razem z krwiag
pepowinowa pobierana jest zylna
krew matki w celu przeprowadzenia
badan w kierunku ewentualnych
zakazen wirusowych.

To profilaktyczna, ptatna, dobro-
wolna ustuga medyczna, na ktora
rodzice moga sie zdecydowac przed
porodem. Dzieki niej zabezpieczaja
krew pepowinowa i sznur pepo-
winy na potrzeby wtasnej rodziny.
Dotychczas byty one na ogot uty-
lizowane (niszczone). A przeciez
zamrozone komorki macierzyste

to w pewnym sensie nic innego jak
lek, ktéry mozna wykupic sobie na
przysztosc¢ na wypadek zachoro-

wania. Ograniczeniem rodzinnego
bankowania krwi pepowinowej jest
to, ze taka decyzje moga podjac
wytacznie przed porodem. Odda-
jacy krew na przechowanie w banku
rodzinnym, cho¢ to ustuga odptatna,
maja zabezpieczony na lata materiat
terapeutyczny na wypadek choroby
wtasnych dzieci.

Rodzice moga tez zdecydowac sie
oddac krew do banku publicznego.
W ten sposdb moga w przysztosci
uratowac komus zycie. Jest to
piekny gest. Pobrana krew trafia

do publicznych zasobow. Jest to
bezptatne, poniewaz oddajac krew
pepowinowa do banku publicz-
nego, rodzice zrzekaja sie praw

do niej. Oznacza to, ze jesli ich
dzieci zachoruja w przysztosci, to
ich wtasny materiat nie bedzie dla
nich dostepny do leczenia. Bazy
krwi pepowinowej sg dostepne dla
chorych z catego $swiata, czyli gdy
pojawi sie chory zgodny w uktadzie
HLA, materiat zostanie wydany do
leczenia.



DODATEK SPECJALNY

JAKIE MAJA STANOWISKO W KWESTII

PRZECHOWY WANIA KRWI PEPOWINOWEJ

POLSKIE TOWARZYSTWO
GINEKOLOGOW

MINISTERSTWO : .
I POLOZNIKOW

ZDROWIA

Pobieranie i przechowywanie
komorek macierzystych

z krwi pgpowinowej zostato
pozytywnie zaopiniowane
przez Polskie Towarzystwo
Ginekologow i Potoznikow
(PTGIP). W oficjalnej opinii
zwrocono szczegolng uwage
na potrzebe informowania
kobiet ciezarnych

o mozliwosci zdeponowania
komorek macierzystych,

a takze na edukacje

lekarzy. PTGIP wsparto ideg
pobierania i deponowania
krwi pgpowinowej,
podkreslajgc,

ze decyzja nalezy do kobiety.

Ministerstwo Zdrowia
dostrzegto potencjat
komorek macierzystych,
dlatego zgodnie z nowym
standardem organizacyjnym
opieki okotoporodowej',
ktory wszedl w zycie

z dniem 1 stycznia

2019 r., kazda ciezarna jest
informowana o mozliwosci
zabezpieczenia krwi
pgpowinowej podczas
porodu. Dzigki tej wiedzy
przyszli rodzice bedq mogli
$wiadomie podjq¢ waznqg

decyzje.

1. Rozporzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia
16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardu
organizacyjnego opieki okofoporodowej
(Dz.U.z 2%’18 r. poz. 160, z pozn. zmianami).

PARLAMENT
EUROPEJSKI

Parlament Europejski docenit
role komérek macierzystych
krwi pepowinowej. W swej
rezolucji zwrocit uwage, ze
wszyscy mezczyzni i kobiety
powinni by¢ informowani

o mozliwosci pozyskania
komorek macierzystych
krwi pgpowinowej przy
porodzie. Parlament
Europejski przyznal, ze
dokonat sig istotny postep

w wykorzystaniu komorek
macierzystych krwi
pgpowinowej. Rezolucja
podkresla rowniez, ze
autologiczny przeszczep
komorek macierzystych

v wielu pacjentow okazat sie
skuteczny.

POROWNANIE ZRODEL KOMOREK MACIERZYSTYCH

KREW PEPOWINOWA

KOSCIOL
KATOLICKI

Kosciot katolicki uznaje
pobieranie komorek
macierzystych z krwi
pepowinowej i pozniejsze
zastosowanie ich do
leczenia. Pozytywna opinia
o tej procedurze zostata
wyrazona przez
Kongregacje Nauki Wiary
w Instrukgji Dignitas
Personae dotyczqcej
problemow bioetycznych.

SZPIK KOSTNY

Czas i tatwosc
pobrania

Wymagana zgodnoé(:
do przeszczepienia

Dostepnosc
do przeszczepienia

Ilosc pobranego
materialu

VI

. ) Pobranie trwa kilka minut
podczas porodu, jest
N nieinwazyjne i bezpieczne.

o Latwiej dopasowac biorce do
dawcy, bo wymagana jest zgodnosc¢
X 4 antygendw transplantacyjnych

na 6 badanych w tzw. uktadzie HLA.

Krew pepowinowa po

N
( zdeponowaniu w banku jest
N dostepna do przeszczepienia
N e i czeka na biorce.

™ Przecietnie udaje sie uzyskac¢
materiat wystarczajacy dla Dziecka
- do okoto 50 kg, ale badania nad
K ) mozliwosciami namnazania
komorek sa bardzo rozwiniete.

Q

)

Pobranie trwa min. kilkadziesiat
minut. Polega na naktuwaniu

talerzy kosci biodrowych podczas
zabiegu w znieczuleniu ogolnym lub
zewnatrzoponowym.

Trudno jest dopasowac biorce
do dawcy, bo konieczna jest
duza zgodnos¢ antygenow
transplantacyjnych - az 8 na 10
w tzw. uktadzie HLA.

Szpik musi by¢ pobrany od dawcy, ktory,
nawet jesli jest zarejestrowany w bazie,
to musi sie zgtosi¢ do pobrania; dawca
musi by¢ w dobrym stanie zdrowia,

aby pobranie byto mozliwe (cigza takze
wyklucza dawstwo komorek).

Stosunkowo duza ilos¢ materiatu.

DODATEK SPECJALNY

Lista chorob, w ktorych

leczeniv wykorzystuje sie

komorki macierzyste z krwi pepowinowej

Aktualne wskazania do stosowania przeszczepienia komérek macierzystych sa w leczeniu
okoto 80 chorob. W zaleznosci od choroby (stanu jej zaawansowania) wykonuje sie
przeszczepienia autologiczne lub allegeniczne.

Ostre biataczki

- limfoblastyczna (ALL)
- szpikowa (AML)

- bifenotypowa

- matozréznicowana

Biataczki przewlekte

- szpikowa (CML)

- limfatyczna (CLL)

- mtodziencza przewlekta biataczka
szpikowa (JCML)

- biataczka Naegelego - mtodziencza
biataczka mielomonocytowa () (JMML)

Zespot mielodysplastyczny

- niedokrwistos¢ oporna na leczenie (RA)
- niedokrwistosc oporna na leczenie
z obecnoscia pierscieniowatych
syderoblastow (RARS)
- niedokrwistosc oporna na leczenie
z nadmiarem blastow (RAEB)
- niedokrwistosc¢ oporna na leczenie
z nadmiarem blastow w okresie
transformacji (RAEB-T)
- przewlekta biataczka mielomonocyto-
wa (CMML)

Choroby zwigzane
z zaburzeniami lub brakiem
funkcji enzymoéw

- zespot Hurler (MPS-1H)

- zespot Scheiea (MPS-IS)

- zespot Huntera (MPS-II)

- zespot Sanfi lippo (MPS-IIN)
- zespot Morquio (MPS-1V)

- zespot Maroteaux-Lamy'ego (MPS-VI)

- zespot podkradania, niedobor beta-
-glukuronidazy (MPS-VIN)

- adrenoleukodystrofia

- mukolipidoza Il

- choroba Krabbego

- choroba Gauchera

- choroba Niemanna-Picka

- choroba Wolmana

- metachromatyczna leukodystrofia

Choroby histiocytow

- rodzinna limfohistiocytoza z erytrofa-
gocytozg

- histiocytoza-X

- hemofagocytoza

Dziedziczne anomalie krwinek
czerwonych

- talasemia beta
- aplazja czysto czerwonokrwinkowa
- niedokrwistosc sierpowatokrwinkowa

Dziedziczne zaburzenia uktadu
odpornosciowego

- ataksja-telangiektazja
- zespot Kostmanna
- zaburzenia adhezji leukocytow

Choroby spowodowane
defektem komorki
macierzystej

- niedokrwistos¢ aplastyczna (ciezka)

- niedokrwistos¢ Fanconiego

- nocna napadowa hemoglobinuria
(PNH)

VII

Zespoty mieloproliferacyjne
- ostra mielofibroza

- mielofibroza

- czerwienica prawdziwa

- samoistna nadptytkowosc
Zespoty rozrostowe uktadu
chtonnego

- chtoniak nieziarniczy
- ziarnica ztosliwa
- biataczka prolimfocytowa

Choroby fagocytow

- zespodt Chediaka-Higashiego

- przewlekta choroba ziarminiakowa
(CGD)

- niedobor aktyny neutrofilowej

- dysgenezja retikularna

- zespot DiGeorge'a

- zespot nagich limfocytow

- zespot Omenna

- ciezka ztozona niewydolnos¢ uktadu

- odpornosciowego (SCID)

- SCID z niedoborem deaminazy
adenozynowej

- SCID z brakiem limfocytow T i B

- SCID z brakiem limfocytow T i normal-
na liczba limfocytow B

- zwykta zmienna niewydolnosc
uktadu odpornosciowego

- zespot Wiskotta Aldricha

- zaburzenie proliferacji limfocytow
sprzezone z chromosomem X

Inne choroby dziedziczne

- zespot Lescha-Nyhana
- hipoplazja chrzastek i wtosow
- trombastenia Glanzmanna
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- osteopetroza (marmurkowatos¢ Choroby komérek Inne nowotwory ztosliwe - PolskiBank P
kosci) plazmatycznych FKa?nri‘ggg%lfollJ\glamer‘zystych [ |

- dziedziczne zaburzenia krwinek - rak piersi : I( d I s a C
ptytkowych - szpiczak mnogi - miesak Ewinga q o

- megakariocytoza (wrodzona mato- - biataczka plazmocytowa - neuroblastoma (zwojak zarodkowy)

ptytkowosc) - makroglobulinemia Waldenstréma - rak nerki

Lista chorob, w ktorych
do tej pory podano w Polsce e e Ll

komorki macierzyste ze sznura pepowiny

umowe z PBKM

Trzeci trymestr to najlepszy moment, zeby podjac decyzje

Spotkaj sie ze swoim
Konsultantem medycznym,
zadzwon na infolinie
lub podpisz umowe online:

Podania komérek macierzystych ze sznura pepowiny w ponizszych wskazaniach odbywaja
sie w ramach medycznego eksperymentu leczniczego. Komoérki dostarcza Polski Bank

Komérek Macierzystych. _—— www.Klient pbkm.pl

- adrenoleukodystrofia - histiocytoza - przewlekta choroba przeszczep dewod +48 80565700

- adrenoleukodystrofia; encefalopatia - jatrogenne uszkodzenie rdzenia przeciwko gospodarzowi _ W D0

- alkoholowy zespot ptodowy kregowego - przewlekta choroba ziarniniakowa 'EES-TA’“

- ataksja moézdzkowa - krotkowzrocznose - rdzeniowy zanik migsni KRWI PEP[JH’HWH

- ataksja rdzeniowo-moézdzkowa - nadwzrocznos¢ - retinopatia barwnikowa p— : .

- ataksja wrodzona - niezbornos¢ - rozlane uszkodzenie chrzestne - mp— Zestaw trzymaj razem

- atrofia endometrium - zaburzenia - refrakgji i akomodagji przedziatu przysrodkowego lewego C PN y

- autyzm - zanik nerwu wzrokowego stawu kolanowego Po dopetnlemu formalnosci . . £ tgl’bc”j do pOI’Odbu, Sby

- beta-talasemia; agranulocytoza - kurczowe porazenie potowicze - rozszczep kregostupa otrzymasz zestaw do zabezpieczenia = .rac go ze so a, o

- catosciowe opdznienie rozwoju - leukodystrofia - stwardnienie zanikowe boczne Mmateriatu biologicznego. szpltala. NE! pOI’OdO\X/CG

- ceroidolipofuscynoza - mozgowe porazenie dzieciece - stwardnienie rozsiane przekaz go potoznej.

- chondronekroza ktykcia udowego - nerwiak zarodkowy - slepota obuoczna
przysrodkowego prawego - stawu - neuropatia - talasemia
kolanowego - neuropatia nerwu wzrokowego - udar

- choroba limfoproliferacyjna zwiagza- - niedokrwienie mézgu - uraz czaszkowo-mozgowy
na z chromosomem X - niedokrwistosc aplastyczna - uraz srodczaszkowy

- choroba Stargardta - niedokrwistos¢ Fanconiego - urazy nerwow rdzeniowych Po pobraniu kurier odbiera Po zakwalifikowaniu

- choroba zwyrodnieniowa stawu - niedokrwistosc - uszkodzenie chrzastki rzepki obranv materiat i dostarcza ! ) : .
kolanowego - niedotlenienie okotoporodowe - uszkodzenie takotki P Y ; : materiatu do mrozenia

- choroideremia - niedowtad czterokonczynowy - uszkodzenie rdzenia kregowego go do laboratorium, gd2|e otrzymasz Certyﬁ kat

- c!e;k_a mec'lc?k_r\x/l.s,tosc ap_lastyczna - niedowtad czterokonczynowy - zabgrzema neurorozwojowe jest badany i mrozony. pot\x/ierdzajacy

- ciezkie opdznienie rozwoju spastyczny - zanik nerwow wzrokowych .

- dystrofia konczynowo-obreczowa - niemowleca gangliozydoza typu 1 - zanik nerwu wzrokowego przechowywame

- dystrofia miesniowa - opoznienie rozwoju - zespot mielodysplastyczny materiatu.

- dystrofia miesniowa Beckera - opozniony rozwoj psychomotoryczny - zespot mozdzkowy +

- dystrofia miesniowa Duchenne’a - ostra biataczka limfoblastyczna - zespot sztywnosci odmozdzeniowej et eeeeseeseeseeesssesscesscessscascssssnsns

- dystrofia twarzowo-topatkowo- - ostra biataczka szpikowa - zespot wad wrodzonych T EE E AR EE NN Jeeccescoseesensenrenrnnrnnrnnt :
-ramienna - ostra choroba przeszczep przeciwko - zwyrodnienie chrzastki stawowej BAE B BN B B uE ;' CZY WIESZ 2E, 5

- dystrofia twarzowo-topatkowo- gospodarzowi kolana EEE E AR EEEE N ! B ; ) . .
-ramieniowa - padaczka - zwyrodnienie plamki zéttej zwiazane ¢ PBKM ma podpisang umowe o wspotpracy z prawie 500 szpitalami :

- encefalopatia - polineuropatia z wiekiem (1L LALL : Ich personeljest przeszkolony do pobierania materiatu. :

- encefalopatia niedotlenieniowo- - pre-B ostra biataczka limfoblastyczna eeensunencesctscrsecensesensssesesesessnsnsnsonens .
-niedokrwienna - przednia niedokrwienna neuropatia TrTronreoteecsecseeceeees

- encefalopatia padaczkowa nerwu wzrokowego

- encefalopatia pourazowa - przedwczesne wygasniecie

Masz pytania? Zadzwon na naszg infolinie: 608 200 777

CzZynnosci jajnikow
Petna lista Pacjentow, ktorzy otrzymali komorki z laboratorium PBKM, jest dostepna tutaj: https.7/wwwpbkm pl/o-komorkach-macierzystych/gdzie-wykorzystuje-sie-komorki-macierzyste/przeszczepienia-pbkm

VI IX



30 = oferta

0 'Fer 'I'a Polskiego Banku

Oferta obowiazuje od 10-09-2018 - wazna do odwotania

teraz: jesu wybierzesz
na18 lat
ryza10 lat,

darmo!

Tylko
przedptate

- ptacisz z go
a8 maszza

WARIANTY UStUG

(ich opis na stronie 26 - 27)

JEDNORAZOWE OPLATY:

Optata wstepna (ptatna do 2 dni od podpisania umowy) 680 zt 880 zt 880 zt
Optata podstawowa (ptatna 6-8 tygodni od daty porodu) 1790zt 2640 zt 2740 zt
OPYATY ABONAMENTOWE:

1 rok ( ptatne po uptywie 12 miesiecy od porodu) 550 zt 690 zt 690 zt
5 lat (ptatnose do 75 dni od daty porodu) 2450zt 3110zt 3110 zt
10 lat (ptatnos¢ do 75 dni od daty porodu) 4400 7t 5730zt 5730zt
18 lat (ptatnos¢ do 75 dni od daty porodu) 5690 zt 6 990 zt 6 990 zt

ROZSZERZ UStUGE O PAKIETY DODATKOWE

opis pakietow na stronie 26-27

PAKIETY DODATKOWE (opcjonalnie):

Ubezpieczenie Allianz - zakres podstawowy (roczna polisa) 188 zt
Ubezpieczenie Allianz - zakres rozszerzony (roczna polisa) 360 zt
Pakiet 120+ zoezt ozt
SwissSafety 275 zt
Pakiet Transplant Assistance 200 zt
Pakiet Transplant Assistance PLUS 450 7t
Przechowywanie DNA 400 zt
PlumCare Doradca DNA SOLO 3050zt
Izolacja komorek sznura pepowiny” Q00 zt’
Rozszerzona izolacja komorek sznura pepowiny” 2900 zt’

Aktualna wysokos¢ optat znajduje sie na stronie: www.pbkm.pl/cennik

Niniejszy materiat ma charakter informacyjny i nie stanowi oferty w rozumieniu przepisow Kodeksu cywilnego.

Q30 zt
3590 zt

780 zt
3510zt
6 480 zt
7 990 zt

oferta = 31

Komorek Macierzystych

Mozuwosé Roz".oismg
OPLAT NAS5 LUB 10 RAT 07

WARIANTY USLUG GRANATOWY
(ich opis na stronie 26-27)

ROZt OZENIE OPYATY PODSTAWOWEJ NA RATY(PLATNE CO MIESIAC)
SUMA OPLATY PODSTAWOWEJ 1790 zt

2640 zt

2740zt 3590 zt

5 rat B 38z W 5282t | M 528z 718 zt

10 rat nie dotyczy nie dotyczy nie dotyczy 359 zt

ROZtOZENIE PRZEDPLATY ZA PRZECHOWYWANIE NA RATY (PLATNE CO MIESIAC)

10 lat 5rat [ ssoz § I 116zt 1146zt I 12002t
5 rat B 18z § 1308z B 1308z B 1508zt
18 lat
10 rat B 60z B 69z 699 zt

Oferta obowigzuje od 01.03.2019 - wazna do odwotania

Copyright © 2002-2019, /2 Polski Bank Komérek Macierzystych S.A., Wszelkie prawa zastrzezone,
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POBIERANY
MATERIAL:

WARIANT
CZERWONY

Podstawowy rodzaj ustugi dostepnej w PBKM.
Zapewnia pozyskanie krwi pepowinowej — najbardziej
wartosciowego zrodta krwiotworczych komorek
macierzystych. Stosuje sie je w leczeniu 80 chordb
onkologicznych i hematologicznych.

NAJCZESCIEJ
WYBIERANY

WARIANT POBIERANY

MATERIAL:

N

WARIANT
BrEKITNY

Umozliwia pozyskanie krwi pepowinowej i sznura
pepowiny, a doktadnie galarety Whartona. Jest ona zrodtem
mezenchymalnych komorek macierzystych. Maja one zdolnos¢
tworzenia kilku typow komorek, takich jak komorki chrzastki,
kosci lub ttuszczu. Komorki te od kilku lat daja nadzieje na
skuteczne zastosowanie w réznych dziedzinach medycyny,
zwtaszcza w medycynie regeneracyjne.

POBIERANY
MATERIAL:

Y0

WARIAN
GRANATOWY

Zapewnia pozyskanie krwi pepowinowej i krwi z tozyska.
Krew tozyskowa, podobnie jak krew pepowinowa, zawiera
krwiotworcze komorki macierzyste.

Jej pobranie pozwala zwigkszyc¢ liczbe przechowywanych
komorek o ok. 30%. Dzieki temu pacjent ma wiecej
zabezpieczonego materiatu na wypadek choroby.

POBIERANY
MATERIAL:

(JOR

T —

-

WARIANT
L OTY

taczy mozliwosc pozyskania wszystkich tkanek
wymienionych w pozostatych wariantach, czyli: krwi
pepowinowej, krwi tozyskowej i sznura pepowiny.
To petne wykorzystanie niepowtarzalnej mozliwosci,
Jjaka niesie ze soba porod, na zapewnienie Dziecku
bezpiecznej przysztosci.

a KREW PEPOWINOWA

@ KREW £OZYSKOWA ‘ SZNUR PEPOWINY

oferta = 33

Dodatkowe pakiety

Jezeli w trakcie porodu zostanie pobrane przynajmniej 120 ml
krwi pepowinowej, rodzice zyskajg podziat materiatu na dwie
kasety mrozeniowe. Dzieki temu zyskujg az cztery porcje cen-
nych komorek macierzystych w cenie dwoch. Pakiet bezptatny.

(2] DZIECKO
W CENTRUM UWAGI

Podpisujac umowe z PBKM, mozesz wykupic dla Dziecka
Jjedyne takie ubezpieczenie w Polsce, ktore obejmuje Dziec-

ko ochrona juz od momentu narodzin. Wyroznia sie szerokim
zakresem Swiadczen, uwzgledniajgc przeszczepienie komorek
macierzystych z krwi pepowinowej oraz wiecej powaznych
chorodb, jak np. nowotwory ztosliwe, biataczki, zapalenie mozgu,
cukrzyca, dystrofia miesniowa, paraliz czy oparzenia skory.
Ptatnosc za ubezpieczenie uiszczana jest z gory za caty rok

W Wysokosci 188 zt - nizsza cena niz typowe ubezpieczenia.
Miesieczny koszt polisy to nieco ponad 15 zt (ok. 50 gr dziennie).

e TRANSPLANT ASSISTANCE

W sytuacji wystapienia powaznej choroby leczonej komor-
kami macierzystymi rodzice nie maja gtowy, by zajmowac sie
wszystkimi formalnosciami. Wychodzgc im naprzeciw, stworzy-
lismy Pakiet Transplant Assistance, ktorego celem jest pomoc
W przeprowadzeniu transplantacji - w zakresie konsultacji
medycznych, badan czy transportu komorek do leczenia.

0 PAKIET TRANSPLANT
ASSISTANCE PLUS

Pakiet utatwi wykorzystanie komorek macierzystych z krwi
pepowinowej i/lub sznura pepowinowego w leczeniu. Obejmuje
zarowno wskazania standardowe (80 chorob hematologicznych

i onkologicznych w identycznym zakresie jak pakiet Transplant
Assistance), jak i podanie w ramach medycznych eksperymentow
leczniczych, np. w mézgowym porazeniu dzieciecym. Pomaga
przejsc przez procedury medyczne zwigzane z leczeniem.

9 PAKIET SWISSAFETY

Bezpieczenstwo fizyczne i prawne przechowywanych probek
weszto w zupetnie nowy wymiar! Uzyskasz go, decydujac

sie na pakiet SwissSafety. Dla lepszego zabezpieczenia tego
bezcennego materiatu Twojego dziecka, dajemy Ci mozliwosc
przechowywania materiatu w dwoch osobnych kasetach,

z ktorych jedna bedzie w Polsce - w banku PBKM, a druga

w Szwajcarii — w nalezacym do PBKM banku FamiCord Suisse.
Cena przechowywania w dwoch lokalizacjach jest taka sama,
jak dla jednej lokalizacji. Jednorazowa optata to 275 zt.

(6 ] PRZECHOWYWANIE DNA

Izolowanie i przechowywanie DNA z momentu narodzin daje
szanse na jego diagnostyczne porownanie i obserwowa-

nie zmian w trakcie catego zycia, co moze miec znaczenie

w diagnostyce chorob uwazanych za zmory XXI wieku -
nowotworow, chorob serca czy chordb genetycznych. Koszt
pakietu to 400 zt, ptatne jednorazowo przy optacie podstawo-
wej. Koszt pakietu jest bezzwrotny.

(9 ] PLUMCARE
DORADCA DNA SOLO
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Chcesz wiedziec, co kryje przysztosc, i chciatabys wszystko
zaplanowac? Zycie pisze nieprzewidywalne scenariusze - wiesz
o tym, zaskoczyto Cie hie raz. Czy to przy tescie cigzowym, czy
przy sprawdzaniu ptci dziecka, czy hawet przy pienwszych nie-
oczekiwanych skurczach. Teraz juz nie musisz patrze¢ w gwiazdy
Czy umawiac sie do wrozki. \Wspolnie z naszym partnerem,

firma PlumCare, przygotowalismy pakiet Doradca DNA Solo -
dla klientow podpisujacych umowe na bankowanie komaorek
macierzystych przy porodzie. Pakiet Doradca DNA Solo pozwala
Zbadac predyspozycje Dziecka do zachorowania na niemal 300
chorob genetycznych. Wsrod nich sa: choroby metaboliczne,
onkologiczne (np. Swiatkdwczak) czy uczulenie na znieczulenie.
PlumCare Doradca DNA Solo jest ultranowoczesnym bada-
niem genetycznym realizowanym metodg WES (z ang. Whole
Exom Sequencing - analizowanie catego genomu). Badanie
wykonywane jest w laboratorium na Harvardzie w Stanach Zjed-
noczonych. Cena dla dziecka to 3950 zt, doliczana jest ona do
Optaty Podstawowej za bankowanie knwi pepowinowe;.

o PAKIET IZOLACJA

Izolacja komorek sznura pepowiny to ustuga polegajaca na
przygotowaniu ze sznura pepowiny materiatu biologicznego
gotowego do podania w przypadku koniecznosci
przeszczepienia go w przysztosci.

'8 ] PAKIET IZOLACJA PLUS

Pakiet w szczegolnosci polecany rodzinom, u ktorych
aktualnie jest potrzeba przeprowadzenia medycznego
eksperymentu leczniczego z uzyciem mezenchymalnych
komorek macierzystych. W ramach pakietu oferujemy mozli-
wosc¢ zwiekszenia liczby komoérek mezenchymalnych w ilosci
okoto 10 mln komorek MSC (+/- 2 mln) w terminie 6 tygodni
od dnia pozyskania.
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