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Nazov narodného projektu: Narodny projekt na podporu excelentného biomedicinskeho
vyskumu a vyvoja a zavadzanie novych klinicky relevantnych postupov a produktov
(Excelentna veda) Acronym: VICTORY

1. Zdovodnite ¢o najpodrobnejSie preco neméze byt projekt realizovany
prostrednictvom vyzvy na predkladanie Ziadosti o NFP?

Centralne manazovana Specializacia vyskumnych aktivit je definujicou crtou najvykonnejsich
biomedicinskych a biotechnologickych vel'moci, ako st krajiny Eurdpskej Unie, USA, Japonsko &i
Korea, zapadajicich do kategorie ,lidrov v inovaciach® podla hodnotenia Innovation Union
Scoreboard. Spravne definovanie oblasti pre Specializdciu v medicine je zloZzity proces vyzadujuci
syntézu Styroch skupin faktorov:

e potreba skiimanej problematiky merana cez kombinaciu epidemiologickych a finanénych
indikatorov,

o kvalita a schopnosti existujucich vyskumnych kapacit,

e tUroven navdznosti skimanej problematiky na ndrodné ciele ¢i politiky a

e schopnost’ vyskumu poskytnit komparativnu vyhodu v ramci Europskeho vyskumného
priestoru.

Vysledky takejto analyzy st oblasti s najvacS§im potencidlom pridanej hodnoty vo vyskume
a znizenia dopadu zadvaznych spolo¢enskych problémov.

Uvedené sa tyka aj oblasti zdravotnictva, biomediciny a farmaceutickej biotechnologie, pricom
koordinacia a podpora zidkladného a aplikovaného vyskumu predstavuje neoddelitelna sucast
procesov vyskumu a vyvoja nastavenych v ramci narodnych organizacii. Takato organizaciu na
narodnej urovni predstavuje najmad Ministerstvo zdravotnictva SR (MZ SR), ktoré¢ ma v stlade s
Implementaénym planom Stratégie vyskumu a inovacii pre inteligentnu $pecializaciu SR (RIS3 SK)
koordinovat’ vyskum a vyvoj v oblasti zdravia v Slovenskej republike. MZ SR ako inStiticia s
narodnym a medzinarodnym vyznamom tak dostdva prilezitost zabezpecit kontinualny,
multidisciplinarny a udrzatelny systém biomedicinskeho vyskumu a vyvoja s priamym dopadom na
zdravie a systémy poskytovania zdravotnej starostlivosti.

Narodny projekt Excelentna veda je aktivitou MZ SR vychadzajucou z Implementacného planu RIS
3 SK. Reflektuje na poziadavky sucasnych narodnych a medzinarodnych potrieb v biomedicinskom
vyskume a vyvoji a podporuje ich prostrednictvom harmonizacie vyskumno-vyvojovych aktivit,
budovanim kapacit a podporou excelentného zakladného a aplikovaného vyskumu a vyvoja, inovacii
a transferu technologii. Koncept koordinacie excelentnej vedy prostrednictvom MZ SR taktiez
umoznuje:
e systematickl analyzu a prioritizciu vyskumno-vyvojovych zdmerov v zdravotnictve,
e komplexné vyhodnotenie najvhodnejSich rieSeni pri identifikovanych problémoch v oblasti
zdravia,
e zdielanie a plo$né uplathovanie vysledkov vyskumu a vyvoja v oblastiach spojenych so
zdravim,
e spojenie akademickych medicinsky orientovanych institucii s klinickou praxou (verejni a
sukromni poskytovatelia zdravotne;j starostlivosti) a podnikatel'skym sektorom,
o efektivnu integrdciu  priemyselného sektora do  vyskumno-vyvojovych  aktivit
V zdravotnictve,
e vytvorenie navrhu trvalo udrzate'ného rozvoja v tejto oblasti.

Ministerstvo zdravotnictva SR ako koordinator narodného projektu dokaze v spolupraci s Narodnym
centrom zdravotnickych informacii, Instititom zdravotnej politiky a d’al§imi zGcastnenymi stranami
optimalne a ucelne identifikovat’ redlny dopyt po novych tovaroch a sluzbach, ktoré v sebe zahfiaju
inovativne prvky. Jedna sa najmid o nové alebo inovované medicinske technologie, inteligentné
zariadenie a vybavenie, efektivne pristupy a metddy v oblasti prevencie, diagnostiky a liecby. Na
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druhej strane dokaze aj efektivne monitorovat’ vysledky vyskumno-vyvojovej ¢innosti v tejto oblasti
a to v spolupraci s uzivatelmi tychto vysledkov - s poskytovatelmi zdravotnej starostlivosti,
zdravotnickymi a akademickymi pracovnikmi, s pacientskymi organizdciami €i s manazérmi
verejnych a sukromnych organizicii, ktoré sa na biomedicinskom vyskume podiel’aju.

V spolupraci MZ SR a poskytovatelov zdravotnej starostlivosti a zastupcov akademickych a
sukromnych organizacii boli identifikované hlavné témy excelentného biomedicinskeho vyskumu,
ktoré su v stlade so strategickymi dokumentami SR v oblasti Zdravia, konkrétne so Strategickym
ramcom starostlivosti o zdravie na roky 2013-2030 a so Stratégiou vyskumu a vyvoja v Slovenskej
republike do roku 2020 v oblasti: Biomedicina a Biotechnoldgie. V prvom kroku sa MZ SR
prostrednictvom Narodného projektu Excelentnd veda zameria na :

1. Nadorové ochorenia - najmé ochorenia s vysokou incidenciou a mortalitou ku ktorym patri
karciném prostaty, kolorektalny karcindm, karcindém prsnika, nadory centralneho nervového
systému (CNS), nadory pankreasu, hematoonkologické ochorenia a iné, ktoré budu riesené v
nadvézujucich komplexnych projektovych schémach,

2. Autoimunitné ochorenia - najmi diabetes mellitus, ktory ma stipajucu incidenciu,
autoimunitne podmienené ochorenia pohybového aparatu u deti a dospelych ¢i autoimunitné
hematologické ochorenia.

Tieto dve skupiny ochoreni st spolu previazané napr. cez pric¢iny vzniku, klinicky obraz, moznosti
diagnostiky a liecCby, ktoré budi riesené v konkrétnych aktivitdich projektu. Zaroven sa jednym z
hlavnych pilierov riesenia excelentného vyskumu a vyvoja v tychto skupindch stane diagnostika
zalozena na postupoch genomiky, proteomiky a metabolomiky. Aby bola zabezpeCena excelentnost’,
interdisciplinarita a aplikovatelnost’ rieSenia jednotlivych aktivit projektu, boli k spolupraci na
projekte pozvani viaceri Spickovi zahrani¢ni odbornici, ktori maju skiisenosti s navrhom trvalo
udrzatelnych rieSeni v biomedicine a v zdravotnictve. Tato snaha MZ SR o vytvorenie $pickovych
vyskumno-vyvojovych skupin s domécimi i zahranicnymi odbornikmi nepochybne zvysSuje kvalitu
celého projektového zameru a poukazuje na novy, dynamicky pristup MZ SR k rieSenej problematike.
Predpokladame, Ze integracia zahraniénych vedcov s podporou MZ SR zlepsi tiez dynamiku ucasti v
projektoch Horizontu 2020 a inych finan¢nych schémach na narodnej a medzinarodnej tirovni.

MZ SR mé v koordinacii biomedicinskeho vyskumu a vyvoja nezameniteIni poziciu. Neustéle
rozdelovanie tejto oblasti medzi Ministerstvo Skolstva a Ministerstvo zdravotnictva vedie k
duplicitam, nejednotnému pristupu a k nedostato¢nej aktivnej angazovanosti vSetkych zicastnenych
stran, ktoré na biomedicinskom vyskume a vyvoji participuju. Vzhladom k tomu, ze dopyt po
vyskumno-vyvojovych ¢innostiach v oblasti zdravia bol z nasho pohl'adu dlhodobo podcenovany, je
namieste, aby sa MZ SR, podobne ako je to v ostatnych vyspelych krajinach, stalo hlavnym
koordinatorom vyskumno-vyvojovych projektov a regulovalo ich tak, aby boli vybrané aktivity
podporované komplementarne prostrednictvom akademickych institacii i poskytovatel'ov zdravotnej
starostlivosti, ¢o vyluuje moznost’ vyberu prostrednictvom dopytovo orientovanych vyziev.

Narodny projekt Excelentna veda signifikantne posilni systém narodneho vyskumu v oblasti zdravia
a umozni Slovensku dosiahnut’ vyznamny vedecky pokrok v porovnani s parcialne rieSenymi ulohmi
na urovni jednotlivych akademickych, verejnych ¢i stkromnych instittcii. Projekt je kompletne
prepojeny na Doménu ¢.4: Zdravie obyvatel'stva a zdravotnicke technologie, pricom jeho realizacia
pomaha dosiahnut’ identifikované priority a produktové linie a to najmi v oblasti vyvoja novych
diagnostickych a terapeutickych metdd a pomocok a spracovania dat. Tento pokrok a vysledky
vyskumu a vyvoja buda zaroven priamo aplikované do praxe s garanciou MZ SR, Etickej komisie
MZ SR a lokélnych Etickych komisii, so suthlasom pacientskych organizacii, co umoZzni synergizovat’
cely systém pre Doménu 4: Zdravie obyvatel'stva a zdravotnicke technologie RIS3 SK. Nakolko
dolezitou zlozkou kazdého projektu je systematické monitorovanie a hodnotenie, méze MZ SR na
zaklade analyz priebehu implementacie Projektu vyhodnotit efektivitu internacionalneho a
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interdisciplinarneho prepojenia a vysledky tejto analyzy pouzit’ na zlep$enie vedeckého prostredia v
biomedicine, budovani formalnych a neformalnych prepojeni vo vede na narodnej a medzinarodne;j
urovni a pri diseminacii vedeckych informacii medzi sirokou odbornou i laickou verejnostou.

Projekt bol sfinalizovany az po analyze jeho silnych a slabych stranok, prilezitosti a hrozieb
(SWOT). Ako najslabsi ¢lanok Projektu bola uréena sucasna decentralizicia a rozdrobenost
vyskumnych kapacit. Na mitigaciu tejto slabosti a naviazaného rizika nenaplnenia cielov, vyuziva
Projekt svoju najsilnej$iu stranku, tj. ulohu MZ SR ako koordinatora a manazéra narodnych
vyskumnych projektov.

Popis jednotlivych skupin vyskumu je v nasledujiicej Casti tejto sekcie. Detailné informacie
0 kI"a€ovych pracovnikoch, existujicej infrastruktire a inych kapacitach je popisané v Sekcidch 6.1
az 6.3.

2. PrisluSnost’ narodného projektu k relevantnej ¢asti operaéného programu

Prioritna os Podpora vyskumu, vyvoja a inovacii

Investi¢na priorita 1.1 Rozsirenie vyskumnej a inovaénej infrastruktary

a kapacit na rozvoj v oblasti excelentnosti v oblasti
vyskumu a inovacii a podpora kompetencnych centier,
najma takychto centier eurdpskeho zaujmu

Specificky ciel 1.1.3 Zvysenie vyskumne;j aktivity prostrednictvom
zlepSenia koordinacie a konsolidacie VaV potencialu
vyskumnych institacii

Miesto realizécie projektu (na urovni | Bratislavsky kraj

kraja) Trnavsky kraj
Kosicky kraj
Zilinsky kraj
Identifikéacia hlavnych cielovych Ciel'ovymi skupinami sl najma:
skupin (ak relevantné) 1.Vsetky typy vyskumnych institacii pri reSpektovani

.....

e Vyskumno-vyvojové kapacity (akademicky
sektor,  §tatne  organizacie, zdravotnicke
pracoviskd, priemyselny sektor),

o Spitkové vedecké timy,

e Medzinarodné vyskumno-vyvojové kapacity,

e Zdravotnicki pracovnici (napr. lekar, sestra,
zdravotnicky laborant,),

e Pacienti s nadorovymi a autoimunitnymi
ochoreniami (najmd s karcindmom prostaty,
pankreasu, prsnika a kolorektalnym
karcindmom, hematoonkologickymi
ochoreniami, diabetom a pod.),

e Pacientske organizacie pre konkrétne typy
ochoreni,

e Studenti VS so zameranim na biomedicinu a
biotechnologie,

e Studenti doktorandského $tudijného programu
III. stupna.

Realizacia Projektu bude mat’ priamy dopad na vSetky
uvedené skupiny ato najmé v stvislosti so zlepSenim
procesov V oblasti biomedicinskeho vyskumu a vyvoja
Vpriamom  prepojeni na  lieCebno-preventivnu
starostlivost. Kazdd zuvedenych cielovych skupin
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bude na Projekte pracovat’ alikvotnym podielom
v zavislosti od aktualnych poziadaviek jeho pripravy
a realizacie. Vsetky cielové skupiny narodného projektu
vo svojej podstate pomdhaju pri vytvarani prepojeni
medzi inStiticiami verejného zdravotnictva na useku
Statnej spravy na roznych nadnarodnych
a medzinarodnych tUrovniach s prvoradym cielom
dosiahnut’ ¢o najlepsie vysledky vo sfére zlepSenia
kvality zdravotnej starostlivosti v oblasti prevencie,
diagnostiky, lieCby apodpory inovacii v oblasti
biomediciny s priamym dopadom na prospech
diagnostiky a terapie pacientov.

3. Prijimatel” narodného projektu

Dovod urc€enia prijimatel’a

<rodnéh okt MZ SR je dustrednym organom S§tatnej spravy pre
narodného proje

zdravotnu  starostlivost’, ochranu zdravia, verejné
zdravotné poistenie, d’alSie vzdeldvanie zdravotnickych
pracovnikov a d’alSie relevantné oblasti stvisiace
S problematikou zdravotnictva a verejného zdravia.
Z hladiska pradvnej formy je MZ SR Statnou
rozpo¢tovou organizaciu napojenou na Statny rozpocet
SR.

MZ SR ako ustredny organ S§tatnej spravy pre oblast
zdravotnictva okrem iného zodpoveda za koordinaciu
vyskumnych ¢innosti v oblasti zdravotnej starostlivosti
a ochrany zdravia. V stlade s platnym Statitom MZ SR
medzi hlavné tlohy MZ SR patria aj nasledovné
¢innosti:

podl’a ¢l. 3 Hlavné tlohy ministerstva

pism. a)
- bod 11. - koordinuje vyskumniti Einnost a
uplatiiovanie vysledkov vedeckého vyskumu
Vv praxi,
- bod 12. - zriaduje eticki komisiu na

posudzovanie etickych otazok vznikajucich pri
poskytovani zdravotnej starostlivosti vratane
biomedicinskeho vyskumu.

pism. b)

- bod 2. - riadi celostatne programy zamerané na
ochranu, zachovanie a podporu verejného
zdravia,

- bod 5. - uréuje smery vzdelavania v oblasti
ochrany, podpory a rozvoji verejného zdravia,

- bod 7. - koordinuje vyskumni Ccinnost a

1V tomto dokumente je pouZivany pojem prijimatel’ a Ziadatel. Je to ta ista osoba, no technicky sa Ziadatel’ stava
prijimatel'om az po podpisani zmluvy o NFP.

¢ Jednoznacne a struéne zddvodnite vyber prijimatela NP ako jedine&nej osoby opravnenej na realizaciu NP
(napr. odkaz na platné predpisy, operacny program, narodnu stratégiu, ktora odévodiiuje jedinecnost’ prijimatel’a
NP).
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uplatiovanie vysledkov vedeckého vyskumu
Vv praxi.

podl’a ¢l. 4 Iné ulohy ministerstva

pism. f) zabezpecuje informatizaciu a elektronizaciu
zdravotnictva, T0ZVoj informac¢nych
a komunika¢nych technoldgii v rezorte zdravotnictva a
vyvoj  Narodného zdravotnickeho informacného
systému a jeho jednotlivych komponentov,

pism. g) zabezpeCuje ulohy vyplyvajuce z clenstva
Slovenskej republiky v Eurdpskej Unii, Svetovej
zdravotnickej organizécii, Rade Eurdpy, Organizacii
spojenych narodov, Organizacii pre hospodarsku
spoluprdcu a rozvoj a inych medzindrodnych
organizdciach, spolupracu v oblasti zdravotnictva s
inymi S§tatmi, dojedndvanie a plnenie zavidzkov
vyplyvajlcich z medzinarodnych zmluv a dohdd.

MZ SR dalej v sulade so svojim Statatom zabezpeluje
koordinaciu a metodicki podporu vyskumnych aktivit
v oblasti zdravotnej starostlivosti a ochrany zdravia,
vyuziva poznatky vedeckych inStitucii a
vyskumnych/vyvojovych pracovisk, stavovskych a
profesijnych organizacii a zapaja ich do prac na rieseni
otazok koncepcnej a legislativnej povahy. Uvedena
¢innost’ okrem iného zahfna zriad'ovanie komisii,
etickych komisii, schvalovanie relevantnych S$tadii a

pod.

MZ SR je zaroven gestorom domény ¢.4 Zdravie
obyvatel'stva a zdravotnicke technologie v ramci
Stratégie Slovenska pre inteligentni Specializaciu,
pricom jeho hlavnou ulohou je koordinovat’ aktivity v
oblasti biomedicinskeho vyskumu tak, aby mali co
najvacsi pozitivny dopad na zdravie slovenského

obyvatel’stva.
Ma prijimatel’ osobitné, jedine¢né Ministerstvo zdravotnictva SR je, v zmysle kompetencie
kompetencie na implementaciu urcéenej v §45 ods. 1 pism. b) a ¢) zakona ¢. 576/2004 Z.
aktivit narodného projektu priamo z. 0 zdravotnej starostlivosti, sluzbach suvisiacich s

poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o zmene a
doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisov, jedinym moznym prijimatelom narodného
projektu.

Vrameci MZ SR je zriadeny Odbor nérodnych
a medzinarodnych projektov, ktory plni Glohy stvisiace
s technickou realizaciou narodnych a medzinarodnych
projektov alebo inych projektov spolufinancovanych zo
zdrojov Eurdpskej tnie alebo inych zdrojov a Odbor
vyskumu a vyvoja, ktory zabezpecuje tlohy stvisiace s
koordinaciou vedeckej cinnosti vyskumu a vyvoja,
najmd v oblasti biomediciny v zdravotnictve a s
uplatiovanim vysledkov vedeckého vyskumu (najmé v
oblasti biomediciny) v praxi, ktoré ministerstvu

zo zékona, osobitnych pravnych
predpisov, resp. je uvedeny priamo
v prisluSnom opera¢nom programe?
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vyplyvajui z ustanovenia § 45 ods. 1 pism. e) zdkona C.
576/2004 Z. z. o zdravotnej starostlivosti, sluzbach
suvisiacich s poskytovanim zdravotnej starostlivosti a o
zmene a doplneni niektorych zikonov v zneni
neskorsich predpisov.

MZ SR ako ustredny organ Statnej spravy v sulade so
zakonom ¢. 576/2004 Z. zmusi koordinovat
biomedicinske  projekty = zamerané na  rozvoj
biomedicinskej infrastruktir narodného vyznamu Ku
ktorym patri aj biobanka ako hlavna systémova

infrastruktira biomedicinskeho vyskumu.

Osobité a jedinecné kompetencie MZ SR vyplyvaju aj z
tzv. Kompetencného zékona (zakon ¢. 575/2001) v zneni
neskorSich predpisov, kde je v §19 okrem iného
uvedené, ze MZ SR je tustrednym organom Statnej
spravy a) pre zdravotnu starostlivost a b) ochranu
zdravia, pricom prave vybudovanie narodného systému
biobankovania v koneénom dosledku  povedie k
zlepSeniu a zvyseniu efektivity zdravotnej starostlivosti
a k viacerym opatreniam v ramci ochrany zdravia a
prevencie ochoreni.

Kone¢nym cielom biomedicinskeho vyskumu je
zvySovanie Kkvality zdravia pri sucasnej redukcii poctu
ochoreni s najvy$Sou morbiditou a mortalitou, resp.
ochoreni vyznamne ovplyvilujucich kvalitu Zivota.
Tento  spoloCensky  aspekt je  najdolezitejSou
charakteristikou biomedicinskeho vyskumu. Zdravie
obyvatel'stva  zaroven  vyznamne  prispieva Kk
hospodarskej prosperite krajiny a preto su aktivity v
oblasti prevencie, diagnostiky a lie¢by ochoreni jednou z
najdolezitejsich sucasti dobre prosperujuicich
spolo¢nosti. Jednou z hlavnych uloh MZ SR je podpora
zdravia ako najvys$Sej ludskej hodnoty a pre jeho
udrziavanie musi hl'adat’ vsetky dostupné rieSenia na
rieSenie sucasnych vyziev a prilezitosti pre jeho
podporu. Pokial bude MZ SR ako hlavny ¢lanok
Slovenska podporovat’ inovativne pristupy k zdraviu a
ochoreniam vytvori tym obrovsky potencidl pre
nadvizujuce preventivne, diagnostické a terapeutické
postupy, ktoré budi moct’ byt aplikované celoplosne.
Organizované systémy zdravotnej starostlivosti dokazu
tiez ovel'a efektivnejSie podporit’ klinické, prospektivne
a iné formy Studii ¢i integrovat do rozhodovacich
procesov pacientov a ich organizacie, ktora su Vv
stcasnosti vyznamnym ¢lankom zdravotne;j starostlivosti
a maju moznost' signifikantne ovplyvnit' zdravotni
gramotnost’ ob¢anov, zlepsit’ diagnostiku a liecbu.
Vsetky uvedené aktivity MZ SR tak pomdzu zvysit
hospodarsku produktivitu krajiny.

Obchodné meno/nazov (aj nazov Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
sekcie ak relevantné)
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Sidlo Limbova 2, 837 52 Bratislava

ICO 00165565

4. Partner, ktory sa bude ziastiiovat’ realizacie narodného projektu (ak relevantné)

Zdovodnenie potreby partnera Popis inStiticie: Univerzita Komenského v Bratislave
narodného projektu (ak relevantné)3 (UK) je najstarSia a najvécsia slovenskd univerzita. Ma
13 fakult, z toho su dve lekarske- Lekarska Fakulta UK
Bratislava (LF UK Bratislava) aJesséniova lekarska
fakulta v Martine (JLF Martin). V poslednych rokoch sa
sticast'ou Jesseniovej lekarskej fakulty v Martine stalo
Vyskumné centrum pre biomedicinu (BioMed Martin)
a sucastou univerzity ako takej Univerzitny vedecky
park v Bratislave (UVP UK).

Zakladnym poslanim UK je vzdelavanie, vyskum
a vyvoj a rozvoj zahraniénych vztahov. Okrem toho na
univerzite pdsobi 5 centier excelentnosti a dve
Kompetenéné centra. Na univerzite posobi v sti€asnosti
viac ako 20 Spickovych vyskumnych timov
(schvalenych akredita¢nou komisiou SR).

UK ma dlhoro¢né skusenosti s pripravou a koordinaciou
projektov  z narodnych a medzinarodnych zdrojov.
Kazdoro¢ne sa zapaja a je uspesSna v projektoch agentar
VEGA, KEGA, APVV. Pravidelne sa zapija do
projektov ramcovych programov, projektov
spolufinancovanych zo $trukturalnych fondov EU
a d’alsich medzinarodnych programov. Univerzita ma
tiez vlastny grantovy program pre podporu mladych
vedeckych pracovnikov do 35 rokov. Pre projektovy
manazment ma zriadené Oddelenie projektov, ktoré
kooperuje s fakultami a poskytuje vyznamnti podporu
pri priprave aimplementacii najmd medzinarodnych
projektov. Pocty schvalenych a uspesne
implementovanych projektov st sucastou vyro¢nych
sprav univerzity a jej fakult.

UK ma interny systém manazérstva kvality a JLF UK
ako prva z fakult univerzity ziskala certifikat kvality
ISO 2009:9001. V roku 2017 ziskala v rdmci sutaze
Narodna cena za kvalitu post "Oceneny finalista".

Projekt bude realizovany na troch pracoviskach UK
(JLF UK v Martine, LF UK v Bratislave a UVP UK v

Bratislave)

JLF UK v Martine — je dlhodobo najlepSou lekarskou
fakultou v ramci SR (na zaklade hodnoteni ARRA).

¥ Uvedte dovody pre vyber partnerov (ekonomicki, socialni, profesijni...). Odévodnite dévody vylugenia
akejkol'vek tretej strany ako potencialneho realizatora.
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Vedecko-vyskumna a vyvojovd praca fakulty je
koncentrovana v Centrach excelentnosti,
Kompetenénom centre pre vyskum a vyvoj v oblasti
diagnostiky aliecby nadorovych ochoreni aVvo
vyskumnom centre BioMed Martin. Onkologicky
vyskum na JLF UK je zamerany na viac oblasti a
nadorovym ochoreniam sa venuje kazdé pracovisko JLF
UK. Napr. Ustav lekarskej biologie JLF UK sa dlhodobo
venuje Studiu individualnej susceptibility k mutagénom
a karcinogénom, Ustav lekarskej biochémie JLF UK
detekcii polymorfizmov pri onkologickych ochoreniach
(karcindbm prostaty, prsnika) v spolupraci
s Gynekologicko-p6rodnickou klinikou JLF UK a UNM
a Urologickou klinikou JLF UK a UNM, Radiologicka
Klinika JLF UK a UNM v oblasti zobrazovacich metod
a pod.

V ramci aktivity HA 1 Projektu JLF UK =zapoji aj
klinické pracovisko Urologicka klinika JLF UK
a Univerzitnej nemocnice v Martine  (UNM).
Vedecko-vyskumna c¢innost’ kliniky sa zameriava na
karcindbm prostaty, mocového mechira a obliciek,
poruchy funkcie dolnych mocovych ciest, vrodené
anomalie urogenitalneho systému u deti, nefrolitidzu
a sexualne poruchy umuzov. Dominantnd je najma
orientacia na diagnostiku a terapiu karcinomu
prostaty, problematiku lieCby kastracne
rezistentnych karcinomov prostaty, problematiku
liecby lokdlne pokrocilych karcinémov prostaty
intermitentnou androgénovou blokiadou a metylaciu
DNA u pacientov s karcinomom prostaty.

Okrem toho taktiez zabezpecuje diagnosticki a
liecebno-preventivnu ¢innost’ v celej Sirke medicinskeho
odboru ,, Urologia“. Urologicka klinika ma bohatt
prednaskovi a publikaénu ¢innost a bola, resp. je
zapojena do rieSenia viacerych multicentrickych
europskych vyskumnych projektov orientovanych na
ochorenia prostaty, obli¢iek a dolnych mocovych ciest.
Urologicka klinika tiez aktivne vychovava doktorandov
apodiela sa ale ikoordinuje viacero projektov
financovanych z narodnych grantovych programov.
Klinika  spolupracuje v oblasti urologie s roznymi
krajinami Eurdpy, a to vd’aka ¢lenstvu jej zamestnancov
v organizaciach ako si Eurdpska urologicka
spolo¢nost’, European Organisation for Research and
Treatment of Cancer, European Board of Urology
a mnohé iné.

Relevantné  projekty:  Martinské  centrum  pre
biomedicinu (BioMed Martin) 12/2013 - 12/2015;
Kompeten¢né centrum pre vyskum a vyvoj v oblasti
diagnostiky a terapaie onkologickych ochoreni (2010-
2015), Centrum excelentnosti pre vyskum v
personalizovanej terapii (CEVYPET), Expertny systém
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diagnostiky karcindbmu prostaty pomocou umelej
neurdlnej siete, VCasna diagnostika lokdlnej recidivy
karcinbmu  prostaty = upacientov po  radikalnej
prostatektomii  pomocou PSA, TRUS a farebnej
dopplerovskej  analyzy,  Skriningové  vySetrenia
karcinobmu  prostaty U asymptomatickych — muzov
v okrese Martin, Immediate versus delayed hormonal
treatment in patients with asymptomatic prostate cancer
TO-4 NO-2 MO, Intermittent androgen deprivation in
patients with stage D2 prostate cancer, phase IlI;
Intermittent androgen deprivation in patients with Stage
D2 prostate cancer, phase Il SWOG-9346 (EOCG
S9346/CALGB 9594/INT-0162). EORTC GU Group
Trial 30985; A randomized trial comparing early versus
delayed orchiectomy, or early versus delayed treatment
with a depot LH-RH analogue (Buserelin) respectively,
in patients asymptomatic prostate cancer T0-4 NO-2 MO,
A randomized double-blind, placebo-controlled, parallel
group study of the efficacy and safety of Dutasteride
0,5mg administered once daily for four years to reduce
the risk of biopsy-detectable prostate cancer; A phase
I11, randomized, open-label study evaluating DN-101 in
combination with Docetaxel in Androgen-independent
prostate cancer (AIPC) - ASCENT 2 - 011-007,
EudraCT:2006-0017012-88 a pod.

Klacova infrastruktira: Urologicka klinika JLF UK
a UNM ma excelentne vybaveny opera¢ny trakt a to aj
pre potreby novych, planovanych zakrokov. Jedna sa
najma o laparoskopické  zostavy, cystoskopy,
ureterorenoskopy, kompletné inStrumentarium,
bipolarny resektoskop a univerzalny rozvierac TMR. K
excelentnej infraStruktare patri aj ultrazvukovy pristroj
HI VISION Preirus. Na aktivite bude participovat’ aj
BioMed Martin, ktory ako sucast JLF UK disponuje
unikatnou infraStruktirou pre realizadciu zvieracich
modelov, testy na bunkovych a tkanivovych kultirach,
genomiku, proteomiku, metabolomiku, farmakokinetiku
a toxikologiu.

LF UK Bratislava- hlavnym poslanim LF UK
Bratislava je vychovavat’ lekarov, ktori budti vykonavat’
svoju profesiu na najvys$Sej urovni z odborného aj
Pudského hladiska. Okrem toho je LFUK zakladiou
vedecko-vyskumnej prace, ¢im umoziuje
sprostredkovat’ svojim Studentom aj poznatky, ktorych
povod je na pode ich alma mater, prispievajuc tak k
formovaniu vztahu medzi Studentom a fakultou.
Poslanim lekarskej fakulty v oblasti liecebno-
preventivnej je reprezentovat aplikaciu ziskanych
teoretickych a praktickych poznatkov v kazdodennej
medicinskej praxi, ktord by mala vyrazne presahovat
obvykly narodny a v niektorych oblastiach tiez eurdpsky
priemer.
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V ramci aktivity HA 1 Projektu LF UK Bratislava
zapoji aj klinické pracovisko Neurochirurgicka klinika
LFUK a Univerzitnej nemocnice v Bratislave (UNB).
Neurochirurgickd klinika LFUK a UNB sa pocas
poslednych 25 rokov stala pracoviskom medzinarodného
neurochirurgickych vykonov v Slovenskej republike. O
kvalite poskytovanej neurochirurgickej starostlivosti
sved¢i fakt, Zze wvysledky liecby pacientov boli
opakovane publikované v najvyznamnejsich eurdpskych
a svetovych Casopisoch (Acta Neurochirurgica,
Neurosurgical Review, Clinical Neurology and
Neurosurgery, Childs Nervous System, Neurosurgical
Focus, Neurosurgery ako aj v neurochirurgickom
Casopise s najvy$Sim impakt faktorom Journal of
Neurosurgery). Publikované boli viaceré kapitoly v
kniznych publikaciach vydanych vo najvyznamnejSich
svetovych vydavatel'stvach (Springer, Elsevier Thieme).
O prioritnom medzinarodnom postaveni pracoviska
taktiez svedCia pravidelné pozvané prednasky na vsetky
europske a svetové neurochirurgické kongresy za
poslednych 15 rokov. Pocas doterajSiecho obdobia bolo
zavedenych mnozstvo diagnostickych a operac¢nych
technik, vratane vlastnych technik vyvinutych na
klinike, ktoré boli prevzaté viacerymi zahrani¢nymi
pracoviskami. Neurochirurgicka klinika LFUK a UNB
zorganizovala viacero prestiznych medzinarodnych
podujati.

Klacova vyskumna infrastruktara: Neurochirurgicka
klinika LF UK a UNB ma k dispozicii navigovany 3D-
ultrazvuk SonoWand Invite, ktory je v sucasnosti
najlepsim  neurochirurgickym 3D  ultrazvukovym
pristrojom na zobrazenie mozgovych ciev. Taktiez
disponuje zariadeniami potrebnym na uskutoCnenie
operacii (najmi operacii pri vedomi pacienta), na
ktorych sa bude klinicky vyskum vykonavat: pristroj
umoziujlici snimanie elektrokortikografie a realizaciu
evokovanych potencidlov, priamu elektricki stimulaciu
mozgu; anestéziologicky pristroj a pumpy umoznujice
totalnu intravendznu anestézu (TIVA - Total intravenous
anesthesia as a target-controlled infusion).

UVP UK Bratislava zahajenim prevadzky od 1.7.2015
ma ambiciu integrovat a konsolidovat vyskumnu
infrastruktiru s narodnym vyznamom v oblastiach
biomediciny a biotechnologii. UVP UK sucasne
disponuje modernou technologickou infrastruktirou
podporujucej vyskum v oblastiach, na ktoré je projekt
zamerany. Tim UVP UK bude vedeny medzinarodnymi
expertmi, nadviaze na odborné aktivity projektu
vedeckého  parku  avyuzije ziskana  vedeckl
infrastruktru pre oblast’ genomiky a metabolomiky.
UVP UK sa priamo zapoji do aktivity HA3.
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KTlacova infrastruktira: Kvalita vybudovanej vyskumnej
kapacity UVP v tejto oblasti je kazdorone overovana
ucastou Experimentalneho Laboratoria pre
Metabolomické Analyzy (ELMA) v kruhovych testoch
Vv systéme ,,European Research Network for evaluation
and improvement of screening, Diagnosis and treatment
of Inherited disorders of Metabolism* (ERNDIM). Od r.
2012 je Laboratorium ELMA nepretrzite jediné
pracovisko SR stouto medzinarodnou akreditaciou
voblasti metabolomickych analyz aminokyselin
a acylkarnitinov. Odvtedy sa nachadza spolu s d’alSimi
60 laboratériami na globadlnom zozname takto
akreditovanych pracovisk. Vyskumny tim Laboratoria
ELMA pokracuje po zavedeni technologie hmotnostnej
tandemovej  spektrometrie  (MS) do  vyskumnej
a diagnostickej praxe v oblasti dedi¢nych metabolickych
poruch, vo vyskume avyvoji novych analytickych
postupov pre analyzu l'udského metabolému na ucely
diagnostiky vybranych ochoreni a monitoringu ich
terapie.

K dispozicii pre realizované aktivity budu laboratoria
HPLC-MS, GC-MS, GCxGC/MS, HPLC-MS/MS, GC —
MS/MS, IR, UV-VIS a NMR Fluorescent Spectroscopy
s nasledovnymi pristrojovymi systémami: GC-MS
(Agilent), GC-MS/MS (Thermo Science) GC-
MS/HRTOF (Leco) GCxGC-FID (Thermo Science),
HPLC-MS (Ultimate 3000 ,Thermo Science), HPLC-
MS/MS (LC-MSMS QuantivaTM Thermo Science)
,HPLC-MS/ORBITRAP (OrbitrapFusion™ Tribrid™,
Thermo Science),300 MHz NMR (Varian), 600 MHz
NMR (\Varian), FTIR, FTNIR
(ThermoScientific™ Nicolet™ 1S™50 FT-IR
Spectrometer)UV/VIS spektrometer (Jasco V-770-UV-
Visible-Near-Spectrophotometer , Fluorescenény
spektrometer (Edinburgh Instruments LP980Transient
Absorption Spectrometer), Raman spektrometer (DXR
Raman Mikroskop), Laserovy rastrovaci konfokalni
mikroskop (OLYMPUS FV1200-1X83)

Relevantné projekty: Vedecky park UK (UVP - UK)
06/2013 -12/2015; Centrum excelentnosti pre
biotechnologie a biomedicinu UK (ECBBCU) 06/2012 —
6/2014; Experimentalne Laboratérium pre
Metabolomické Analyzy (ELMA Lab) 06/2009 -
6/2012; Vyskum, vyvoj a aplikacia metédy tandemovej
hmotnostnej spektrometrie a d’alsich kombinovanych
analytickych metod na diagnostiku vybranych ochoreni
06/2011 — 06/2014; Stanovenie zloZenia mastnych
kyselin ako dopliujiica informacia v analyze
vydychovych plynov.

MZ SR mé& s oboma lekarskymi fakultami UK
vybudovanu dobru komunikaciu, zdielanie informacii,
vedomosti, myslienok a doterajSia spolupraca oboch
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organizacii ma pozitivnu pridant hodnotu v oblastiach,
ktoré s predmetom ich spolo¢ného riesenia.

Dobré meno a spolocenska akceptovatelnost” Univerzity
Komenského je tiez dolezité pri zavadzani postupov
spojenych s biobankingom do klinickej praxe a pre
vytvorenie spravneho ndzoru odbornej 1 laickej
verejnosti.

Faktorom pre vyber partnera bolo tiez vyrovnané
hospodarenie a ekonomicka stabilita, ktora je dlhodobo
prezentovana napr. aj prostrednictvom Vyroc¢nych sprav
o hospodareni.

Fakulty disponuji pracoviskami, ktoré st schopné

komplexne zabezpelit cely proces implementacie
pomocou internych kapacit.

Kritéria pre vyber partnera * - Vedecka expertiza a synergia s projektom

- Publikacna a projektova ¢innost’

- Financna sposobilost’

- Pozitivne skusenosti z predchadzajtcej spoluprace
- Geografické umiestnenie

Udrzatelnost’ rieSenych projektov

Ma partner monopolné postavenie Nie
na implementaciu tychto aktivit?
(4no/nie) Ak 4no, na akom zaklade? | V suvislosti s uvedenym je nutné konstatovat, Ze do
projektu su zapojené vsetky tri lekdrske fakulty SR, co
vylucuje priestor pre monopolizaciu aktivit. Akademicki
partneri v prepojeni na Univerzitné nemocnice si
kl'acovymi prvkami ispesnosti projektu

Obchodné meno/nazov Univerzita Komenského v Bratislave

Sidlo Safarikovo namestie 6, 814 99 Bratislava

ICO 00397865

Zddvodnenie potreby partnera Popis _institicie: Univerzita Pavla Jozefa Safarika

narodného projektu (ak relevantné)5 v KoSiciach patri k vyznamnym a uznavanym
vzdelavacim a vedeckym inStiticiAm nielen v

Slovenskej republike, ale aj vo vyspelej Eurdpe. V
suCasnom obdobi ma niekolko sucasti aktivne
posobiacich v biomedicinskom vyskume lekarska
fakulta,  prirodovedeckd  fakulta  a Medicinsky
univerzitny vedecky park v Kosiciach (MEDIPARK).
UPJS je univerzitou s vysokou tspesnostou ziskavania
projektov zo Strukturalnych fondov (SF EU) a s ich
naslednou kvalitnou implementaciou. RieSenie projektov
umoziiuje modernizovat’ infraStruktru univerzity,
podielat’ sa na aplikovanom vyskume vo verejnej i
komercnej sfére, vybudovat’ univerzitny vedecky park,
¢i vyskumné centrum, inovovat vzdeldvaci proces,

* Uved'te, na zéklade akych kritérii bol partner vybrany, alebo ak boli zverejnené, uved’te odkaz na internetovi
stranku, kde su dostupné. Ako kritérium pre vyber - urCenie partnera moze byt tiez uvedena predchadzajuca
spolupréca ziadatel'a s partnerom, ktord bude naleZite opisana a odévodnend, avSak nejde o spolupracu, ktora by
v pripade verejnych prostriedkov spadala pod posobnost’ zakona o VO.

® Uvedte dovody pre vyber partnerov (ekonomicki, socialni, profesijni...). Odovodnite dévody vylugenia
akejkol'vek tretej strany ako potencialneho realizatora.
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uskutocnovat” vzdelavacie mobility a roézne edukacéné
¢innosti, ¢i nadvdzovat’ medzinarodnu spolupracu.

Univerzita patri k inStiticiam s dlhodobou tradiciou
vedeckého vyskumu, ktory napliita poslanie univerzity a
patri k jej prioritam. Zakladnou formou organizicie
vyskumu na UPJS a jej stdastiach su vyskumné timy,
organizované vyraznymi vedeckymi osobnostami. V
rdmci pilotného projektu s nazvom ,Identifik4cia
Spickovych vedeckych timov vysokych §kol na
Slovensku“ zaradila Akreditacnd komisia medzi
Spickové vedecké timy vysokych §kol na Slovensku dva
vedecké timy na Prirodovedeckej fakulte UPJS a jeden
na Lekarskej fakulte UPJS.

Univerzita sa podiel'ala na viac ako 20 medzinarodnych
a priblizne 45 projektoch financovanych na narodnej
urovni, ako aj na mnohych dvojstrannych a
mnohostrannych ~ vzdeldvacich a  vyskumnych
projektoch. UPJS je strategicky orientovana na EU a iné
externé financovanie, snazi sa dosahovat tUspechy
prostrednictvom ucasti na rdznych programoch, c¢o
preukazuju vysledky v: 5. RP, 6. RP, 7. RP EU (napr.
SAILS, EMI, Learn 2 Hear & See), CELIM (Fostering
Excellence in  Multiscale  Cell  Imaging -
http://cordis.europa.eu/projects/rcn/108681_en.html),
CERN, COST, DAAD, ESF, HUSK, HBSC, OTKA,
International Vysegrad Found, Erasmus, Erasmus +,
Visegrad Scholarship Program. Jednotlivé fakulty UPJS
uskutociuju medzinarodnu vedecko-vyskumnii
spolupracu v troch zakladnych rovinach a to
vyplyvajice z uzatvorenych medzinarodnych zmlav, v
radmci projektovej spoluprace a na zaklade inej
medzinarodnej kooperacie.

Popis pracoviska: UPJS sa zalastiiuje v Projekte
prostrednictvom svojej Lekarskej fakulty Univerzity
Pavla Jozefa Safarika v Kogiciach (LF UPJS Kogice),
ktora je najstarSiou fakultou tejto  univerzity.
ZabezpeCuje  doktorské  Stadium v Studijnych
programoch vSeobecné lekarstvo a zubné lekarstvo a tiez
bakalarske a magisterské Stidium v Studijnych
programoch oSetrovatel'stvo, fyzioterapia a verejné
zdravotnictvo. Realizuje aj doktorandské Studium a
d’alsie vzdelavanie zdravotnickych pracovnikov, vratane
Specializacného studia. Okrem pedagogickej ¢innosti ma
aj bohaté vedecko-vyskumné aktivity v rdmci narodnych
aj medzinarodnych projektov s vyuzitim unikatnych
laboratorii a pristrojov ziskanych z prostriedkov z
Eurdpskych strukturdlnych fondov. Orientdcia fakulty
na vyznamné vyskumné projekty zvySuje kvalitu
vedeckych vystupov, rating a prestiz Lekarskej fakulty
UPJS a tiez kvalitu $tidia, ktord zohladiiuje aktuilne
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poznatky medicinskej vedy.

V ramci aktivity HA 2 Projektu LF UPJS Kosice zapoji
aj Kklinické pracovisko ZdruZena tkanivova banka
Univerzitnej nemocnice Luisa Pasteura (UN LP
Kosice) a LF UPJS Kosice (ZTB UN LP aLF UPJS
Kosice), ktoré ako prvé pracovisko na Slovensku
rozvinulo program pripravy autolognych bunkovych
transplantatov pre liecbu defektov kolennej chrupky a
ako jedno z prvych v Eurdpe aj program pripravy in
vitro multiplikovanych mezenchymovych kmenovych
buniek pre liecbu Sirokého spektra kostnych defektov a
defektov spojivovych tkaniv. Ako prvé pracovisko na
Slovensku rozvinulo aj program pripravy chloptiovych
a cievnych transplantatov. Pociatky vyskumu adultnych
kmeniovych buniek sa datuju k roku 1999, kedy boli Dr.
Rosochom s jeho kolektivom na pracovisku ZTB UPJS
a UNLP Kosice po prvykrat na Slovensku izolované,
kultivované a charakterizované l'udské mezenchymové
kmenové bunky (hMKB) z kostnej drene pacienta. Za
uplynulé obdobie pracovisko izolovalo a
charakterizovalo hMKB z celého spektra tkaniv; hMKB
boli experimentalne UspeSne pouZité na regeneraciu
kosti, chrupky a v ramci $tadia vyskumného kolektivu
Neurobiologického ustavu SAV  aj traumaticky
poskodenej miechy.

V Projekte bude zapojené do aktivity HA 2 aj dalSie
klinické pracovisko LF UPJS Kogice- Transplantacné
centrum UN LP a LF UPJS KoSice (TC UN LP aLF
UPJS), ktoré vykona ro¢ne cca 20 odberov od mftvych
darcov, 10 odberov obliciek od zijucich darcov a cca 60
transplantacii obli¢iek od mftvych 1 zijucich darcov.
Centrum zabezpeCuje program darcovstva organov a
oblickovy transplantany program vV regione
vychodného Slovenska (pre cca 1,5 mil. obyvatel'ov). V
stcasnosti realizuje pracovisko v absolutnych poctoch
najviac oblickovych transplantacii spomedzi ostatnych
slovenskych transplantacnych centier. Aktudlne sa tu
realizuju transplantacie oblicky od mitveho i Zijuceho
darcu, perspektivne sa planuje rozvinut’ transplanticia
pankreasu a pankreatickych ostrovcekov.

KIi¢ova vyskumna infra$truktara: TC UN LP KosSice
aLF UPJS Kosice je plne vybavené pracovisko a
zabezpecuje program darcovstva organov a oblickovy
transplantacny program v  regiéone vychodného
Slovenska (pre cca 1,5 mil. obyvatelov). ZTB UN LP
aLF UPJS Kosice v obdobi rokov 2007-2012
vybudovala jedine¢né laboratéria pre rozvoj vyskumu
kmenovych buniek s tzv. riadenymi Cistymi priestormi s
kvalitou vzduchu typu A/B, ktoré umoziuji bezpecne
pracovat’ v kontrolovanom prostredi, ¢o je zdkladom pre
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validnti pracu s hMKB na trovni spravnej laboratdrnej
praxe (GLP). V uvedenom obdobi boli v ramci ZTB
UPJS a UNLP Kosice vybudované aj d’alsie unikatne
klinicky orientované laboratéria v UN LP v KoSiciach,
ktoré v sucasnosti slizia priprave tkanivovych a
bunkovych pripravkov v kontrolovanom prostredi typu
A/B, ¢o predstavuje technologicku $picku na Slovensku.

Podobne ako UK, aj UPJS spolupracovala a
spolupracuje s MZ SR prostrednictvom viacerych
spolo¢nych aktivit, vratanie uz uvedeného manozvania
pracovnikov UPJS za ¢lenov Vedeckej rady MZ SR.
Pracovnici UPJS boli inkludovani aj do tvorby
zékladnych strategickych dokumentov v oblasti zdravia,
Vyskumo-vyvojovych stratégii v biomedicinskom
vyskumu a spolo¢ne s MZ SR rieSia viaceré¢ problémy
tykajuce sa zavaznych ochoreni.

Lekarska fakulta UPJS je tretou lekarskou fakultou SR a
jej geografické umiestnenie zabezpecuje pokrytie celého
vychodného regionu Slovenska, vratane nizko
rozvinutych regiénov.

UPJS a jej lekarska fakulta su tieZ vel'mi uzko prepojené
na Univerzitni nemocnicu v KoSiciach, ktora by mohla
byt priamym odberatelom vysledkov vyskumu a
vyvoja.

MZ SR ma s UPJS v Kosiciach vybudovani dobru
komunikaciu,  zdiel'anie  informacii, @ vedomosti,
myslienok a doterajsia spolupraca oboch organizacii ma
pozitivnu pridand hodnotu v oblastiach, ktoré st
predmetom ich spolo¢ného rieSenia.

Dobré meno a spoloc¢enska akceptovatel'nost’ fakulty je
tiez dolezité pri zavadzani postupov spojenych s
biobankingom do Kklinickej praxe a pre vytvorenie
spravneho nazoru odbornej i laickej verejnosti.

Faktorom pre vyber partnera bolo tiez vyrovnané
hospodarenie a ekonomicka stabilita, ktora je dlhodobo
prezentovana napr. aj prostrednictvom Vyrocnych sprav
0 hospodareni.

Univerzita mé k dispozicii oddelenie podpory projektov,
ktoré komplexne zabezpecuje vSetky Cinosti stivisiace s
projektovym riadenim a udrzateI'nost'ou projektov.

Kritéria pre vyber partnera ° - Vedecka expertiza a synergia s projektom

- Publika¢na a projektova ¢innost’

- Financna sposobilost’

- Pozitivne skuisenosti z predchadzajtcej spoluprace
- Geografické umiestnenie

® Uvedte, na zéklade akych kritérii bol partner vybrany, alebo ak boli zverejnené, uved’te odkaz na internetovi
stranku, kde st dostupné. Ako kritérium pre vyber - urCenie partnera méze byt tiez uvedenad predchadzajuca
spolupraca ziadatel'a s partnerom, ktora bude nalezite opisana a odévodnenad, avsak nejde o spolupracu, ktora by
v pripade verejnych prostriedkov spadala pod posobnost’ zakona o VO.
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- Udrzatel'nost rieSenych projektov

Ma partner monopolné postavenie Nie
na implementaciu tychto aktivit?
(4no/nie) Ak ano, na akom zaklade? | V stvislosti s uvedenym je nutné konstatovat, ze do
projektu su zapojené vsetky tri lekarske fakulty SR, ¢o
vylucuje priestor pre monopolizaciu aktivit. Akademicki
partneri v prepojeni na Univerzitné nemocnice su
klicovymi prvkami ispesnosti projektu.

Obchodné meno/nazov Univerzita Pavla Jozefa Safarika v Kogiciach

Sidlo Srobarovaa 2, 041 80 Kosice

ICO 00397768

Zddvodnenie potreby partnera Popis institacie: UP SAV bol zalozeny v roku 1962 ako

narodného projektu (ak relevantné)7 Statna vyskumna institicia zakladného a aplikovaného
vyskumu v oblasti polymérnej chémie. V sucasnosti
zamestnava okolo 90 zamestnancov, z toho 45 vedcov s
titulom PhD a DrSc a 12 doktorandov. UP SAV ma
dlhoro¢né skusenosti v oblasti dizajnu polymérnych
materialov s multidisciplindarnym pristupom
a zameranim sa na aplikdcie. Okrem iného, v
poslednych rokoch bol UP SAV zapojeny do
niekol’kych eur6pskych projektov. UP SAV je v
sucasnosti partnerom Centra aplikovaného vyskumu
novych materialov a transferu technolégii (OPVaV-
2011/4.2/01-PN). Ustav taktiez spolupracuje s vysokymi
Skolami a priemyslom v mnohych projektoch (v
sucasnosti asi 30 narodnych a 20 medzinarodnych
projektov); mnohé z nich st na rozhrani medzi
polymérnou chémiou a biomedicinou, pricom niektoré z
nich sa tykaju zakladného vyskumu a vyhladovo
klinickych aplikacii liecby diabetu transplantaciou
enkapsulovanych ostrovéekov. V roku 2012 bol UP
SAV akreditovany v prvej medzinarodnej akreditacii
SAV ako S$pickova instituicia SAV. UP SAV bude
zapojeny do aktivity HA 2.

Popis pracoviska: UP SAV sa zapoji do Projektu
prostrednictvom Oddelenia vyskumu biomaterialov.
Cielom bude maximalne zuZzitkovat' expertizu ustavu
VvV oblastiach polymérna syntéza a charakterizacia,
biomaterialy, modelovanie a kompozitné materialy, ¢o
su profilové témy Styroch vedeckych oddeleni ustavu.
Tieto aktivity st podporené modernou infrastruktirou,
vratane chemickych, fyzikalnych a biologickych
laboratérii. Ustav sa podiela na Chicago Diabetes
Projekte, je aktivnym ¢lenom Enkapsula¢ného konzorcia
Juvenile Diabetes Research Foundation, ktory je
zamerany na identifikaciu stratégii pre lieCbu diabetu
enkapsulovanymi ostrovéekmi.

" Uvedte dovody pre vyber partnerov (ekonomicki, socialni, profesijni...). Odovodnite dévody vylugenia
akejkol'vek tretej strany ako potencialneho realizatora.

Strana 17

CENTRALNY
KOORDINAENY
ORGAN



31.10.2017

Relevantné  projekty:  New  generation PMCG
multicomponent microcapsule with tailored biointerface
to avoid immune response after transplantation (2017-
2019, Encapsulation Consortium Juvenile Diabetes
Research Foundation, USA, zodpovedny riesitel’, PI);
Multicomponent microcapsules for allogeneic islet
transplantation in a comprehensive, preclinical non-
human primate model (2014-2017, Encapsulation
Consortium Juvenile Diabetes Research Foundation,
USA, zastupca zodpovedného riesitel'a, co-Pl); The
Chicago Diabetes Project: A global cooperation for
functional cure (since 2007, USA, zastupca
zodpovedného riesitel’a, co-Pl); Kinetic coefficients and
models for existing and future polymerization processes
and systems (since 1999, currently 2016-2018, BASF
SE Ludwighshafen, Germany, zodpovedny riesitel’, PI);
M2Neural: Multifunctional Materials for advanced
Neural interfaces (2014-2017, 7RP program M-
ERANET  Transnational Call 2013, zastupca
zodpovedného  rieSitel’a,co-Pl);  Microcapsules for
immunoprotection of transplanted islets: prediction of
biocompatibility by whole blood assay (2011-2012,
EFSD New Horizons Collaborative Research Initiative
funded by the European Foundation for the Study of
Diabetes, zodpovedny riesitel’, PI).

Klacova  vyskumna  infrastruktura:  Pristrojova
infrastruktira a odborna expertiza UP SAV v
makromolekularnej, organickej a fyzikalnej chémii,
biologii, syntéze a charakterizacii budi k dispozicii
Projektu. Tato priazniva situécia je dana vyvojom témy
liecby cukrovky enkapsulovanymi ostrovéekmi na UP
SAV v poslednych ca 15 rokoch a nésledne existenciou
narodnej a medzinarodnej spoluprace.

Oddelenie pre vyskum biomateridlov UP SAV (I. Lacik
vedici oddelenia) ma niekol’ko plne vybavenych
laboratorii  pre organicki  chémiu, laboratorium
bunkovych kultur a enkapsuldcie buniek v sterilnych
podmienkach, niekol’ko reaktorov pre polymerizaciu a
organicku syntézu, pulzny Laser EXS-500-351-XS pre
radikalovt polymerizaciu, HPLC systém s UV detekciou
pre separaciu zlicenin, FTIR spektrometer s
mikroskopom a ATR rezimom, zariadenie pre meranie
dynamického rozptylu svetla pre analyzu molovych
hmotnosti Castic a polymérov v roztoku, Styri paralelné
chromatografické systémy s multi-uhlovym rozptylom
svetla pre analyzu molovej hmotnosti polymérov vo
vodnej a organickej faze, zariadenia na filtraciu a
Cistenie polymérov, automatizovany titrator pre detekciu
funkénych skupin, lyofilizator, inverzna gélova
permeacnu chromatografiu pre posudzovanie prahu
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priepustnosti mikrokapstl, analyzator pre stanovenie
mechanickej pevnosti mikrokapstl, opticky mikroskop
so Specialnym softvérom pre analyzu mikrokapsil a
dalsie.

Okrem toho ma pracovisko pristup k dalS$im
analytickym technikdm napr. Ramanova spektroskopia,
NMR, MALDI-TOF, ESI-MS, UV-VIS, fluorescen¢na
spektroskopia, XPS a dalsie pre komplexnu
charakterizaciu polymérov a mikrokapsul.

Kritéria pre vyber partnera °

- Excelentnost’

- Vedecka expertiza a synergia s projektom
- Publikacna a projektova ¢innost’

- Finan¢na sposobilost’

- Pozitivne referencie

- Geografické umiestnenie

Udrzatelnost’ rieSenych projektov

Ma partner monopolné postavenie
na implementéciu tychto aktivit?
(4no/nie) Ak ano, na akom zaklade?

Nie

Aj napriek tomu Ze je Ustav polymérov SAV jedinym
pracoviskom s podobnym zameranim v SR nemdzeme
prezentovat’ ze ma v tejto oblasti monopolné postavenie.
Vyskum je postaveny okrem iného aj na kreativite a
inovativnych napadoch, pri¢om jedinou limitaciou su len
schopnosti Pudi. Ustav polymérov SAV neobmedzuje
vyskumny a inovacny potencial, naopak motivuje l'udi k
tvorivej vedeckej ¢innosti.

Obchodné meno/nazov

Ustav polymérov Slovenskej akadémie vied v Bratislave

Sidlo

Dubravska cesta 9, 845 41 Bratislava

ICO

17321450

Zdovodnenie potreby partnera
narodného projektu (ak relevantné)’

Narodny ustav  reumatickych chorob PieStany
(NURCH Piest’any)

Popis _indtiticie: NURCH Piestany je jedinou
$pecializovanou nemocnicou zameranou na liecbu
chronickych zapalovych ochoreni spojiva na Slovensku
a zaroven je centrom pre biologicku terapiu, v ramci
ktorej prebieha ro¢ne okolo 20 klinickych skusani.
Ustav ma dlhoro¢né skusenosti v experimentalnom i
klinickom vyskume. Okrem klinickej casti je pre
vyskumné ucely k dispozicii Siroka paleta laboratérnych
vySetrovacich metdd (klinicka biochémia, imunologia) a
zobrazovacich metdd. V stcéasnosti je Ustav rieSitelom

8 Uvedte, na zaklade akych kritérii bol partner vybrany, alebo ak boli zverejnené, uved’te odkaz na internetovi
stranku, kde su dostupné. Ako kritérium pre vyber - urCenie partnera moze byt tiez uvedena predchadzajuca
spolupréca ziadatel'a s partnerom, ktord bude nalezite opisana a odévodnend, avSak nejde o spolupracu, ktora by
v pripade verejnych prostriedkov spadala pod posobnost’ zakona o VO.

’ Uvedte dovody pre vyber partnerov (ekonomicki, socialni, profesijni...). Odovodnite dévody vylugenia
akejkol'vek tretej strany ako potencialneho realizatora.
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jedného projektu 7.RP EU a jedného projektu H2020.
Statutarnym organom tGstavu je Rada riaditel'ov, ktora sa
skladd z  generalneho, medicinskeho a finan¢ného
riaditela. Vyskum a vyvoj na ustave je v sucasnosti
priamo vedeny generalnym riaditelom, ktorému
podlicha oddelenie klinického vyskumu zamerané
hlavne na klinické studie.

Klacova vyskumna infrastruktira: V ramci ustavu je k
dispozicii RTG  pracovisko,  reumaortopedické
pracovisko, klinickd biochémia a imunoldgia.
Laboratorne zézemie je vybavené izolatorom triedy
Cistoty A so zabudovanou centrifigou, autoklavom a
inkubatorom, k dispozicii je je aj vybavenie pre pracu s
bunkovymi kultdrami, izoldciu buniek, prietokova
cytometriu a bunkové zobrazovacie metody.

Spolupraca NURCH a relevantné projekty:

- s pracoviskom prof. Ashersona, Univerzita
Johanesburg, Juhoafricka republika a nad’alej pokracuje
spolupraca s prof. Shoenfeldom, Tel Sheba, Tel Aviv —
Izrael. Jednd sa o problematiku katastrofického
antifosfolipidového syndromu — Ashersonov syndrém.

- s pracoviskom Prof. Strauba — Univerzita
Regensburg, Nemecko prebieha spolupraca na sledovani
ucasti hormonélnych parametrov na urovni DNA v
patogenéze osteoartrézy a reumatoidnej artritidy. V
ramci aktivit EULAR sa pracuje na projekte, ktory sa
tyka uc¢inku glukokortikoidov na priebeh reumatoidne;
artritidy. Projekt ma za tlohu zistit mechanizmy
neziaducich G¢inkov  glukokortikoidov v  liecbe
reumatoidnej artritidy. Vysledky spolocnej prace boli
publikované v cCasopise Ann of Rheumatic Diseases
(2007). Prof. Rovensky, DrSc., je spoluautorom prace s
nazvom ,,EULAR evidence base recomendation on the
use of glucocorticoids therapy*.

- s pracoviskom Prof. W. Maslinského -
Reumatologicky tustav VarSava, Pol'sko, prebichala
spolupraca na vyskume ucasti IL-15 v patogenéze RA a
pripravu monoklonovej protilatky proti tomuto cytokinu.
Jedna sa o spolupradcu na grantovom projekte Maria
Curie, Research Trening, Networks EURO-RA. V
ramci projektu EUSTAR sa sleduje klinicky obraz u
pacientov so systémovou sklerozou, priebezne u
novodiagnostikovanych foriem choroby, ako aj u
foriem, ktoré boli vySetrené na nasej ambulancii, pricom
vyvoj choroby sa bude sledovat’ aj nad’alej. Vysledky
boli publikované v Casopise Ann of Rheum Diseases
(2007) a v  casopise Clinical Experimental
Rheumatology (2011).

- EUREKA projekt - sledovala sa kvalita
pripravenych  monoklonovych protilatok, ktorych
autorom je MUDr. Vladimir Viklicky, DrSc., CAV
Praha. Monoklonové protilatky su kombinované s
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roznymi flérochromami, vykonala sa kalibracia 3
novopripravenych monoklonovych protilatok a ich
kombinacia na poc¢te 50 pacientov.

- NURCH je jednym z klinickych centier v §tadii
SONIA 1 a SONIA 2, ktoré su sucastou projektu 7. RP
DevelopAkuRe. Cielom $§tadii je overit optimalnu
davku (SONIA 1) a efektivitu liecby alkaptonurie
pomocou preparatu Nitozonon. V roku 2013 prebehla I.
faza projektu a bola uspesne ukoncena stadia SONIA 1.
V roku 2014 sa zacala 4-ro¢na $tadia SONIA 2, ktorej
cielom je ziskat vedomosti o moZznosti zastavenia
ochorenia alkaptonurie a ochrondzy.

- NURCH sa dalej z(dastiuje aj vyskumnych
projektov Europskej ligy proti reumatizmu (EULAR),
ktoré sa tykaji cielovej terapie systémového lupus
erythematosus pod vedenim R. F. van Vollehnovena —
Svédsko. V ramci tohto programu sa publikovala $tadia
,Treat-to-target in systemic lupus erythematosus:
recommendations from an international task force*,
ARD (Annals of rheumatic diseases).

Kritéria pre vyber partnera ' - Excelentnost’

- Vedecka expertiza a synergia s projektom
- Publikacna a projektova ¢innost’

- Financna sposobilost’

- Pozitivne referencie

- Geografické umiestnenie

Udrzatelnost’ rieSenych projektov

Ma partner monopolné postavenie Nie
na implementaciu tychto aktivit?
(ano/nie) Ak ano, na akom zéklade?

Obchodné meno/nazov Naérodny ustav reumatickych chordb Piestany

Sidlo Nabrezie I. Krasku 4, 921 12 Piestany

ICO 00165271

Zdovodnenie potreby partnera Popis _inStiticie - UNIZA patri k poprednym

narodného proj ektu (ak relevantné)ll vzdelavacim a vedecko-vyskumnym institaciam
na Slovensku. Jej profil tvoria hlavne technické vedy
ako je  strojarstvo, elektrotechnika, stavebnictvo
adoprava, ale zameriava saajna vyskum v oblasti
biomediciny. Rozvijaju sa tu interdisciplinarne odbory
ako su biomedicinske inzinierstvo, mechatronika,
aplikovana informatika a fotonika.

Popis pracoviska: Hlavnymi pracoviskami, ktoré sa
orientuyji na vyskum v oblasti biomediciny st
Elektrotechnicka fakulta, Fakulta riadenia a informatiky,

19 Uved'te, na zaklade akych kritérii bol partner vybrany, alebo ak boli zverejnené, uved'te odkaz na internetova
stranku, kde su dostupné. Ako kritérium pre vyber - urCenie partnera moze byt tiez uvedena predchadzajica
spolupréca ziadatel'a s partnerom, ktord bude naleZite opisana a odévodnend, avSak nejde o spolupracu, ktora by
v pripade verejnych prostriedkov spadala pod posobnost’ zakona o VO.

' Uvedte dovody pre vyber partnerov (ekonomicki, socialni, profesijni...). Odévodnite dévody vylicenia
akejkol'vek tretej strany ako potencialneho realizatora.
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ale tieZ pracoviska aplikovaného vyskumu Univerzitny
vedecky park a Vyskumné centrum. Doraz je kladeny na
3D rekonstrukciu medicinskych obrazovych dat,
strojové a hlboké ucenie, virtudlnu realitu, spracovanie
vel'kej mnoziny dat a v neposlednom rade aj na vyvoj
terminalov a senzorov pre inteligentné textilie, nosite'nu
elektroniku  Cisluzby a  systtmy  mobilného
zdravotnictva. V ramci Projektu sa UNIZA zapoji do
aktivity HA 4.

Relevantné projekty: Vyskumné projekty su sustredené
do oblasti vyvoja biomedicinskych senzorov a ich
aplikdcii, modelovania asimuladcie dynamickych
biologickych systémov pre vyuzitie najméd v lekarske;
diagnostike, venuju sa skiimaniu elektromagnetického
pol’a a jeho interakcie s roznymi prostrediami a objektmi
a taktiez vyskumu avyvoju metéd a prostriedkov
nedestruktivnej kontroly materialov vratane
biomateridlov, priCom je kompletne vybudované
Laborat6érium biomedicinskeho inZinierstva.
Modelovanie biologickych buniek je hlavnou témou
vyskumnej  skupiny  Cell-in-fluid.  Zaobera sa
modelovanim biologickych buniek a simuldciami
mikrofluidickych zariadeni. Aplikacie tejto oblasti st
Siroké ako napriklad tok krvi hlavne na modelovanie
Cervenej krvinky, zachytenie jej elastickych vlastnosti,
modelovanie procesov vnutri mikrofluidickych zariadeni
a modelovanie pril'navosti buniek, zachytenie biologicko
- chemickych procesov. Model vyznamne urychl'uje
navrh a vyrobu zariadeni sluziacich na izolaciu
rakovinovych buniek z krvi.

UNIZA sa venuje aj vyskumu v lekarskej a
biomedicinskej informatike na zaklade metéd vyvoja
vedomosti objavenych skimanim neistych udajov s
aplikaciou  rozhodovacich  stromov a ,fuzzy*
rozhodovacich stromov. DalSou oblastou je analyza
bezpeCnosti a spolahlivosti  systému zdravotnej
starostlivosti. Vyskumné timy sa venuju tiez detekcii
nadorov v mozgu, spracovaniu ich  vysledkov,
hodnoteniu a ukladaniu informacii. Pracuji na navrhoch
informaénych systémov, ktoré¢ dokazu spracovavat
hodnoty markerov a detekciu nadorov.

Medzi realizované projekty patria napr. Kompetencné
centrum pre vyskum a vyvoj v oblasti diagnostiky a
terapie onkologickych ochoreni (v spolupraci s JLF
UK); Centrum translaénej mediciny (v spolupraci s JLF
UK); Vytvorenie nového diagnostického algoritmu pre
vybrané druhy rakoviny (v spolupraci s JLF UK);
Vypoctove a matematické modelovanie pre
optimalizaciu mikrofluidickych zariadeni urcenych na
triedenie, izolovanie a manipulaciu buniek (APVV-15-
0751); Modelovanie a optimalizacia mikrofuidickych
zariadeni pre biomedicinsku aplikdciu (PCIG10-GA-
2011-303580) ¢i Asistent lokalnej anestézie FP7-ICT-
2013-10.
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UNIZA realizuje tiez viaceré konferencie a workshopy
V oblasti biomediciny, napr. medzindrodny workshop
biomedicinskej informatiky v rameci konferencie
Information and Digital Technologies.

Kliacova vyskumnd infrastruktara: Infrastruktira pre
dizajn a vyrobu prototypov inteligentnych
odevov, nositel'nej elektroniky a e-health zariadeni
(BARUDAN BEXT-S1501 CIl, EPSON SC F-2000,
Wilcom Decostudio), 16 a 32 jadrové pracovné stanice
svykonnymi  GPU, RAID uloziskd, servery,
databazy,zariadenie pre meranie pohybu
mikroskopickych objektov pomocou vysokorychlostnej
kamery a mikroskopu, simulator vitalnych funkcii HAL
S3201 a Fluke ProSim2, =zosiliova¢ biologickych
signalov  BIOPAC MP36, automatizovana meracia
zostava  Channel Max  100A  Mini, pre
elektrofyziologické merania pomocou patch-clamp
techniky, komplexna infraStruktara pre  vyvoj
prototypovej elektroniky (LPKF: Protolaser U3,
Protomat S103, Protoflow S, Protoprint S, Protomat D4,
UV Exposure, Pro Mask, Pro Legend, LS-60V), meracia
technika (HAMEG: HMP2030, HM8118, HM03524,
HMS3010, HMF2550, HM8115-2, HM8123, HM8134-
3, FLIR T440), technologia dizajn a vyrobu 3D
prototypov (3D tladiarne, 3D skener, RGBD senzory),
zariadenie pre vytvaranie 3D skenov tvare pre
dentofacidlnu defektoskopiu, 3D laserova litografia
(Nanoscribe) pre pripravu submikrometrovych 3D
optickych Struktir pre laboratéorium na ¢ipe, opticka
pinzeta (650 nm, 100x imerzny objektiv), konfokalny
mikroskop Keyence VK-X250, atomovy silovy
mikroskop AFM Park System meranie morfologie
povrchov s nanometrovym rozlisenim, interferenéna
litografia a litografia v blizkom poli pre tvarovanie 2D
povrchov so submikrometrovym rozliSenim, meracie
pracovisko  vySetrovania  prenosovych  vlastnosti
optickych prvkov vratane nanopozi¢nych systémov,
vypoctové uzly obsahujuce vykonne GPU jednotky,
digitdlny  panoramaticky = tomograf (integrovany
Standardny 2D panoramaticky réntgen a 3D rontgen a to
s jednoduchym prepinanim bez nutnosti vymeny 2D/3D
senzora), softvér na planovanie modelov a implantatov,
softvér na prepojenie scanu a 3D scanu z digitalneho
panoramatického tomografu, laboratérny dentalny
skener, $pecialne nastroje vyvinuté na mieru vyskumu
Vv oblasti biomedicny v programovacich jazykoch ako
Java, C# alebo C++, vratane rozSireni Sam, napr. do
nastroja ESPResSo, ktory umoziuje simulacie
elastickych objektov vnutri kvapalin; rozSirenia do
nastroja  Weka ureného na strojové ucenia
a datamining.

Univerzita oslovila MZ SR aj svojim pristupom k
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rieSeniu medzinarodnych projektov, ktorych $pi¢kou sa
stalo rieSenie projektu ERA-CHAIR. Okrem tohto
projektu je univerzita integrovana do dalSich
medzinarodnych  projektov, najmd 7.rdamcového
programu ale v sucasnosti uz aj Horizontu 2020,
Interregu a inych.

Podobne ako vyssie uvedeni partneri, aj UNIZA ma k
dispozicii dostatok internych kapacit na procesne
zvladnutd  implementaciu. Efektivne a  kvalitné
projektové riadenie sa prejavilo aj pri rieSeni projektov
centier excelentnosti, kompeten¢nych centier a
vyskumnych infrastruktir v podobe vedeckého parku a
vyskumného centra.

Univerzita tiez zastreSuje v sicasnosti vel'mi popularny
vedny odbor - biomedicinske inZinierstvo, na ktorom
participuje aj JLF UK v Martine. Rozvoj daného odboru
je podmieneny aj potrebou novych resp. inovovanych
informacnych systémov pre diagnostiku a terapiu.
Uvedeny odbor zastreSuje aj Technicka univerzita v
Kosiciach avSak len v oblasti metridlov pre ortopédiu a
protetiku, UNIZA sa komplexne venuje viacerym
oblastiam vratane senzorovych a meracich systémov,
umelej inteligencie v biomedicine, pristrojovej technike
v lekarstve a pod. Tieto smery si garantované
dostatoénym poctom odbornych a vyskumnych kapacit,
ktoré su zaroven zarukou pre komplexné rieSenie
aktivity informa¢ného systému biobanky.

Univerzita ma tiez bohaté skusenosti so zavadzanim
vysledkov vyskumu do praxe a tvorbe spin-off a start-

up.

Kritéria pre vyber partnera ' - Vedecka expertiza a synergia s projektom
- Publikacna a projektova ¢innost’

- Finan¢na sposobilost’

- Pozitivne referencie

- Geografické umiestnenie

Udrzatel'nost’ rieSenych projektov

Ma partner monopolné postavenie Nie
na implementaciu tychto aktivit?
(ano/nie) Ak ano, na akom zaklade? | Partner nema pre realiziciu monopolné postavenie,
avSak jeho vyber bol dokladne zvazeny a vzhladom k
jeho vedomostiam a sktsenostiam by vyber iného
partera signifikante narusil d’alsi proces implementacie
projektu.

Obchodné meno/nazov Zilinska univerzita v Ziline

12 Uved'te, na zaklade akych kritérii bol partner vybrany, alebo ak boli zverejnené, uved'te odkaz na internetova
stranku, kde st dostupné. Ako kritérium pre vyber - urCenie partnera méze byt tiez uvedend predchadzajuca
spolupraca ziadatel'a s partnerom, ktora bude nalezite opisana a odévodnenad, avsak nejde o spolupracu, ktora by
v pripade verejnych prostriedkov spadala pod posobnost’ zakona o VO.
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Univerzitna 8215/1, 010 26 Zilina
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ICO

00397563

V pripade viacerych partnerov, doplite udaje za kazdého partnera.

5. Predpokladany ¢asovy ramec
Datumy v tabul'ke nizsie nie su zavizné, ale predstavuju vhodny a ziaduci ¢asovy ramec
pre zabezpecenie procesov, veducich k realizacii narodného projektu.

Datum vyhlasenia vyzvania 04/2018
VO formate Mesiac/Rok

Uved’te planovany Stvrtrok 2.8tvrtrok 2018
podpisania zmluvy o NFP s
prijimatel'om

Uved’te planovany Stvrtrok 2.8tvrtrok 2018
spustenia realizécie projektu

Predpokladana doba realizacie 66 mesiacov
projektu v mesiacoch

6. Finan¢ny ramec

Alokécia na vyzvanie (zdroj EU 39939 182,40 EUR

a SR)

Celkové opravnené vydavky projektu | 39 939 182,40 EUR

Vlastné zdroje prijimatela 0,00 EUR

7. Vychodiskovy stav
a. Uved’te vychodiskové dokumenty na regionilnej, narodnej a europskej wrovni,
ktoré priamo suvisia s realizaciou NP:

Programové vyhlasenie vlady na roky 2016 — 2020

Implementaény plan Stratégie vyskumu a inovacii pre inteligentni S$pecializaciu
Slovenskej republiky

Sthrnna sprava Domény ¢.4 Zdravie obyvatel'stva a zdravotnicke technologie

Zakon €. 472/2005 Z.z. Zakon o organizacii Statnej podpory vyskumu a vyvoja

Zakon €. 576/2004 Z.z. Zakon o zdravotnej starostlivosti

Strategicky ramec starostlivosti o zdravie pre roky 2013 - 2030

Operacny program Vyskum a inovacie

Stratégia Eurdpa 2020

Stratégia EU pre Dunajsky region

Industry 4.0

Akeny plan pre podnikanie 2020

Health System in Transition: Slovakia Health system review, 18(6), 2016,

Slovensko: Zdravotny profil krajiny 2017.

Stratégia Europa 2020 (oblas Zdravie) - The new European policy for Health (Health
2020), WHO 2012

b. Uved’te predchadzajice vystupy z dostupnych analyz, na ktoré nadvizuje
navrhovany zamer NP (Statistiky, analyzy, Studie,...):

Health System in Transition: Slovakia Health system review, 18(6), 2016,
Slovensko: Zdravotny profil krajiny 2017.
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V poslednych rokoch sa vo svetovej literatire objavuje ¢oraz viac prac upozoriiujicich na prudky
narast urcitych typov nadorovych a autoimunitnych ochoreni. Ich vzostup je paralelny s narastom
dalsich patologickych stavov, ktoré vyznamnym spdésobom ovplyviuju kvalitu zivota
obyvatel'stva. Morbidita a mortalita onkologickych ochoreni je pritom stalym medicinskym
problémom, ktory suvisi, napriek doterajsSim pokrokom vedy, s pretrvavajicim nedokonalym
stavom existujucej diagnostiky a lie¢by. Celosvetovy vyskyt 14,1 milionov novych pripadov
aumrtnost’ 8,2 milionov onkologickych pacientov roc¢ne vyznamne ovplyviiuju zdravie
celosvetovej populacie a predstavuju vysoko aktuilny verejno-zdravotny a vyznamny
ekonomicky problém, ktory diavno prekroc¢il narodné ¢i kontinentialne hranice. Ak nedéjde k
zasadného pokroku v prevencii, diagnostike, detekcii a lie¢be tychto ochoreni, tak v roku 2035
mozno ocakavat nérast ich celosvetovej incidencie na 24 miliénov novych pripadov a tmrtnosti na
14,6 miliénov rocne.

Podobna situdcia je aj v oblasti autoimunitnych ochoreni (AO). Podobne ako nddorové ochorenia,
aj AO vyznamne ovplyvituju kvalitu zivota a ich prevazne dlhodoba liecba predstavuje enormnu
ekonomicku zataz, ¢o vedie k tomu aby sa im zaCala venovat’ zvySena pozornost’ tak v oblasti
prevencie, ako aj diagnostiky, lieCby a naslednej starostlivosti. Z tychto ochoreni mad najma
diabetes a muskuloskeletarne ochorenia podobny vplyv na oéakavanu dizku Zivota a kvalitu Zivota
ako je to pri nadorovych ochoreniach. Miera tychto ochoreni sa v poslednych rokoch zvysuje co
suvisi aj s pritomnost'ou novych etiologickych spustacov. Globalne su tieto ochorenia rozsirené
najmd v rozvinutejsich krajinach, ¢o suvisi so zmenou zivotného $tylu, stravovania, hygienickych
opatreni a pod. V poslednych rokoch sa dramaticky meni aj terapia tychto ochoreni najmi v zmysle
signifikantnych zmien v imunosupresivnej liecbe, lieCbe monoklonalnymi protilatkami ¢i
autoantigénnej lieCbe. Populacné Stidie incidencie a prevalencie AO na populéacii v rdznych
krajindich maju zasadny vyznam pre skiimanie moznej etiologie, vplyvu environmentalnych
faktorov a rozpoznavanie rizikovych faktorov. Nemenej dolezitou je kvantifikacia predpokladanej
eckonomickej zataze zdravotnictva a planovanie buducich stratégii na rieSenie uz prebiehajuce;j
epidémie AO. Vc¢asna diagnoza a liecba pri doslednom monitorovani stavu pacienta méze zabranit
vzniku a progresii mnohych invalidizujucich a letalnych komplikacii AO. To vyzaduje efektivnu a
kontinualnu edukéciu profesionalov aj laickej verejnosti o etiopatogenéze a vcasnej
symptomatologii AO, hladanie novych diagnostickych algoritmov AO a ich komplikacii pri
znizeni hranice pre skrining vysokorizikovych populécii s vyuzitim lacnych, neinvazivnych a
spolahlivych biomarkerov a v neposlednom rade zavadzanie inovativnych pristupov v terapii.

c. Uved’te, na ktoré z ukoncenych a prebiehajicich narodnych projektov13 zamer NP
priamo nadvizuje, v ¢om je navrhovany NP od nich odlisny aako si v hom
zohladnené vysledky/dopady predchadzajucich NP (ak relevantné):

N/A

nerelevantné

Projekt priamo nenadvézuje na Ziadny v minulosti rieSenych narodnych projektov, je unikatny v
celom rozsahu.

d. PopisSte problémové a prioritné oblasti, ktoré rieS§i zamer narodného projektu.
(Zoznam znamych problémov, ktoré vyplyvaju zo sicasného stavu a je potrebné
ich rieSit’):

3V pripade ak je to relevantné, uved'te aj ukonéené narodné projekty z programového obdobia 2007-2013.

Strana 26

CENTRALNY
KOORDINAENY
ORGAN



31.10.2017

- podla statistik EU patrime ku krajindm s najvys$Sou $tandardizovanou mierou umrtnosti na
nadorové ochorenia (t.j. na rakovinu u nas zomrie viac ako 320 /100 000 obyvatel'ov, u muzov
sa tento pocet zvySuje az na 450/100 000 obyvatel'ov),

- Kkontinualne sa zvySuje pocet autoimunitnych ochoreni

- absentuju narodné registre (databazy) danych ochoreni resp. nie st optimalne vyuzivané,

- absentuju inovativne pristupy v prevencii, diagnostike, liecbe uvedenych ochoreni,

- absentuje integracia medzindrodnych odbornikov do rieSenia klucovych otazok
biomedicinskeho vyskumu,

- diverzifikacia biotechnologickych a bioinformatickych postupov.

e. PopiSte administrativnu, finanéni a prevadzkovu kapacitu Ziadatela a partnera
(v pripade, Ze v projekte je zapojeny aj partner)

MZ SR planuje realizovat’ Cast’ aktivit projektu na partnerskej trovni v spolupraci s nasledujicimi
inStiticiami a zahrani¢nymi expertnymi odbornikmi nasledovne:

Uroveit MZ SR

MZ SR ajeho jednotlivé sekcie disponuji internymi odbornymi zamestnancami tak v oblasti
realizacie narodnych projektov ako i odbornikmi z oblasti biomediciny, ktori budt schopni zabezpecit’
metodické vedenie a koordinaciu jednotlivych aktivit projektu. MZ SR poskytne technicku podporu
potrebni pre riadenie projektu. Riadenie projektu bude zaclenené pod Odbor narodnych
a medzinarodnych projektov.

Zaroven ma MZ SR pre pripravu a realizaciu projektu vytvoren pracovnu skupinu zostavenu z
domacich a zahrani¢nych expertov pre oblast’ biomediciny, bioetiky a expertov v oblasti projektového
riadenia, koordinacnej a metodickej ¢innosti pri priprave a realizacii projektov.

Urovei partnerov:

Kazdy z partnerov ma k dispozicii administrativne zazemie vratane kapacit, ktoré sa dlhodobo venuja
projektovému manazmentu. Jednotlivé pozicie sa liSia v zavislosti od typu partnerskej organizacie, ale
vo vSeobecnosti je mozné povedat’ ze kazdy z partnerov je schopny pokyt komplexny manazment
aktivit Projektu prostrednictvom internych kapacit a internych zdrojov.

Zamestnanci partnerov projektu venujuci sa projektovému manazmentu su dostato¢ne informovani
a kvalifikovani na implementaciu velkych projektov, s ktorou maju skusenosti z predchadzajuceho
programového obdobia. Vo vztahu k zameraniu svojich pracovisk maju tiez technické a Specifické
zrucnosti vyplyvajice z charakteru biomedicinskeho vyskumu a vyvoja. Kombinaciou vedomosti
a skusenosti internych zamestnancov jednotlivych partnerov vytvorime efektivhu komunikaéna
a riadiacu siet’ pre zosuladenie postupov implementacie, monitorovania a hodnotenia.

Z kl'aiového odborného zabezpecenia projektu prezentujeme garantov jednotlivych aktivit projektu:

HAL:

prof. MUDr. Jan Svihra, PhD. - zastupca prednostu Urologickej kliniky JLF UK a UNM pre
pedagogiku, viceprezident Slovenskej urologickej spolo¢nosti (SUS), narodny zastupca European
Board of Urology a narodny zastupca European Society Funtional and Female Urology. Odbornik
v oblasti aplikovanému vyskumu diagnostiky a liecby dysfunkcii dolnych mocovych ciest
onkologického a neonkologického povodu. Podielal sa na vytvoreni pracoviska funk¢nej urologie a
urodynamickych vySetreni, ktoré patria na Slovensku medzi unikatne. RieSitel medzinarodnych
a narodnych projektov. Skusenosti nadobudol aj prostrednictvom zahrani¢nych pobytov v Dansku,
Nemecku a Holandsku na renomovanych urologickych klinik Je autorom/ spoluautorom viac ako 233
registrovanych publika¢nych vystupov (z toho 8 v CC c¢asopisoch), ma viac ako 278 cita¢nych
ohlasov, HI=5
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doc. MUDr. Jan Puptak, PhD. - prednosta Urologickej kliniky JLF UK, ¢len SUS, odbornik v oblasti
urologie zaoberajuci sa hlavne urolitidzou, miniinvazivnou chirurgiou a laparoskopiou a onkoldgiou,
uviedol do klinickej praxe na pracovisku: perkutannu chirurgiu obli¢iek, miniinvazivnu liecbu
urolitazy, laparoskopiu, riesitel medzinarodnych a narodnych projektov. Pocas svojho odborného
pOsobenia sa zucastnil viacerych zahrani¢nych pobytov - v Linkopingu, Padove ¢i Prahe. Bol oceneny
striebornou medailou Slovenskej lekarskej spolo¢nosti (SLS). Je autorom/spoluautorom viac ako 199
registrovanych publikaénych vystupov (z toho 5 v CC casopisoch), md viac ako 198 citacnych
ohlasov, HI= 4.

Prof. MUDr. Juraj Stefio, DrSc.- odborny garant, dekan LF UK Bratislava a hlavny odbornik MZ SR
Vv $pecializatnom odbore neurochirurgia. Je clenom mnohych narodnych i medzinarodnych odbornych
spoloc¢nosti a komisii, za svoju pracu v oblasti neurochirurgie ziskal mnoZzstvo vyznamnych oceneni.
Ako host'ujuci profesor posobil na univerzitich v USA, Nemecku ¢i Finsku. Prednasa na mnohych
odbornych podujatiach a ziCastiiuje sa aj organizdcie konferencii a odbornych kurzov. Je
autorom/spoluautorom viac ako 394 publika¢nych vystupov, 79 publikacii indexovanych vo Web of
Science (WoS, teraz Clarivate Analytics), z ktorych ma 360 (306) citaénych ohlasov, HI=9.

Doc. MUDr. Andrej Stefio, PhD., MPH — odborny garant , prednosta Neurochirurgickej kliniky LF
UK a UNB (Nemocnica akad. L. Dérera). Je jedinym Slovakom s publikaciou v prestiznom odbornom
kniznom vydani "Intraoperative ultrasound in neurosurgery". Jeho tim zavadza unikatne medicinske
postupy V neurochirurgii, ktoré boli na Slovensku zrealizované ako prvé na svete a nasledne ich
prevzali dalSie pracoviska. Medzi inymi sa jeho timu podarilo objavit’ vlastnosti 3D sonografu , ktory
vyvinuli v Nérsku a ktory pomaha pri operacidch mozgu v mnohych krajinach. Doc. Stefio so svojim
timom zistil, Ze pristroj pontka aj d’al§iu moznost’ - bezpec¢nejsiu operaciu hlboko ulozenych nadorov
vV mozgu. Je autorom/spoluautorom 32 publika¢nych vystupov, 20 publikacii indexovanych vo WoS,
z ktorych ma 86 (75) citacnych ohlasov, HI=5.

Prof. MUDr. Viktor Matej¢ik CSc.- odborny garant, pracuje na Neurochirurgickej kliniky LF UK
a UNB, Nemocnica akad. L. Dérera, UNB. Je ¢lenom domacich aj medzinarodnych odbornych
spolo¢nosti, ma za sebou bohatu prednaSkovu a publika¢nu aktivitu. Je autorom/spoluautorom 77
publika¢nych vystupov, 55 publikacii je indexovanych vo WoS, z ktorych ma 179 (175) citanych
ohlasov, HI=7.

Spolupracujicimi zahraniénymi odbornikmi pre HA1 budu prof. MUDr. Peter Zvara, PhD. a prof.
Eduard Baco, MD.

Spolupracujtci zahrani¢ny odbornik pre HAL je profesor MUDr. Peter Zvara, PhD., ktory pracuje na
University of Southern Denmark (SDU), v jednej z troch lekarskych fakult v Dansku. Lekarska fakulta
SDU je zapojena v mnohych narodnych, ale aj medzinarodnych projektoch v oblasti biomedicinskeho
vyskumu a vyvoja. Jej Biomedicinske laboratorium je kompletne vybavené pre prevedenie
predklinickych $tadii na zvieratdch. Odense University Hospital, Urologicka klinika, centrum pre
komplexnu diagnosticki a lieCebno preventivnu starostlivost pre pacientov s ochoreniami
urogenitalneho systému zo spadovej oblasti juzné Dansko. Prof. Zvara je autorom/ spoluautorom 119
publikacii indexovanych vo WoS, z ktorych ma 1192 (1 149) cita¢nych ohlasov, HI=16.

Dal'sim spolupracujiicim zahrani¢nym odbornikom je profesor Eduard Baco, MD z University of
Oslo, prvej Lekarskej fakulty v Norsku, s mnohymi narodnymi aj medzinarodnymi projektmi v oblasti
biomedicinskeho vyskumu a vyvoja. Urologicka klinika Oslo University Hospital, je hlavnym
centrom Norska pre komplexni diagnosticku a lieCebno preventivnu starostlivost’ o pacientov
S ochoreniami urogenitalneho systému. Expertiza v oblasti novych metod v diagnostike a liecbe
lokalizovaného karcindmu prostaty na tejto klinike patri medzi najlepsSie v celosvetovom meradle.
Prof. Baco je autorom/spoluautorom 48 publikacii indexovanych vo WoS, z ktorych ma 328 (306)
citaénych ohlasov, HI=10.

HA2:
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MVDr. Jan Rosocha, CSc. - patri medzi priekopnikov vzniku a rozvoja bunkového a tkaninového
bankovnictva na Slovensku. V roku 2012 mu bola udelena ministrom Skolstva, vedy, vyskumu
a Sportu SR cena ministra skolstva, vedy, vyskumu a Sportu SR v kategdrii Osobnost’ vedy a techniky
za vysledky v oblasti vyskumu, ktory poukdzal na doposial nepredstavitelné moznosti aplikdcie
bunkovej liecby pri mnohych spolocensky zavaznych ochoreniach a za vybudovanie najmodernejsicho
pracoviska pre pripravu tkanivovych a bunkovych transplantatov v SR. Je Clenom domadcich aj
medzinarodnych odbornych spolo¢nosti. Vedecké vysledky pravidelne prezentuje na svetovych a
europskych kongresoch v oblasti tkanivového bankovnictva, bunkovej terapie, hematologie,
mikrobioldgie, imunoldgie a regenera¢nej mediciny. Je autorom kapitol v zahrani¢nych i slovenskych
monografiach, je autorom/spoluautorom viac ako 80 publikacnych vystupov, 28 publikacii je
indexovanych vo WoS, z ktorych ma 390 (374) cita¢nych ohlasov, HI=6.

MUDr. DLuboslav Benia, PhD. - medicinsky riaditel UNLP KoSice aprimar Transplantaéného
oddelenia UNLP Kosice. Je certifikovany europsky transplanta¢ny koordinator (Lisabon 2001), hlavny
transplantaény koordinator SR, ¢len vyboru Slovenskej transplantologickej spolo¢nosti, ,,immediate
past" General Secretray ETCO (European Transplant Coordinators Organisation), editor Manuélu
transplanta¢ného koordinatora, autor a spoluautor mnohych ¢lankov a prednaSok doma i v zahranici.

RNDr. Ing. Igor Lacik, DrSc. - riaditel’ Ustavu polymérov UP SAV v Bratislave a vedici oddelenia
pre vyskum biomateridlov na tomto ustave. Inicioval na Slovensku rieSenie témy liecby diabetu
transplantaciou enkapsulovanych pankreatickych ostrovéekov. Od roku 2002 vybudoval na UP SAV
personalnu, projektovu a pristrojovl infrastruktiru, ktora bude doplnena a rozsirena na pracoviskach
v Bratislave a v Kosiciach pre rieSenie aktivit tohto projektu. Na zaklade pracovnych vysledkov vo
vyvoji a charakterizacii polymérnych mikrokapstl a procesu enkapsuldcie ako aj zahrani¢nych
kontaktov vstupil do medzinarodnych multidisciplinarnych spoluprac v tejto téme, t.j. v Eurdpe
Bioencapsulation Research Group (od roku 2004) a celosvetovo Chicago Diabetes Project (od roku
2006) pod vedenim profesora José Oberholzera a Enkapsulacné konzorcium Juvenile Diabetes
Research Foundation (od roku 2014) sambiciou aktivne prispiet’ ku klinickému rieSeniu lieCby
diabetu enkapsulovanymi ostrovéekmi. RNDr. Ing. Igor Lacik, DrSc. je v sucasnosti rozpoznany ako
jedna z veducich svetovych osobnosti vtéme polymérnych mikrokapstl s desiatkami prac vo
vyznamnych odbornych ¢asopisoch, ktoré zahrituja Nature Medicine, Nature Biotechnology, Nature
Materials, Biomaterials, Acta Biomaterialia, Advanced Drug Delivery Reviews ainé. Je
autorom/spoluautorom 128 publikacii indexovanych vo WoS, z ktorych ma 3 570 (3 107) citaénych
ohlasov, HI=33.

Mgr. Filip Rézga, PhD. - je odborny pracovnik UP SAV v Bratislave, kde sa medzi inym zaobera
vyvojom novych chemickych a biologickych postupov pri tvorbe biotolerovatelnych a
biokompatibilnych materialov pre medicinske ucely a designom novych materialov pre enkapsulaciu
a imunoprotekciu. Je autorom/spoluautorom 54 publikacii indexovanych vo WoS, z ktorych ma 429
(390) cita¢nych ohlasov, HI=11.

Doc. MUDr. Richard Imrich, PhD., DrSc. - je generalnym riaditetlom NURCH v Pieitanoch a
vedeckym pracovnikom Biomedicinskeho Centra SAV. Absolvoval pobyty v USA a v Belgicku,
vyvija prednaskovu ¢innost’, ziskal napr. Cenu Slovenskej reumatologickej spolo¢nosti a Cenu Jonasa
Bohumila Guotha Predsednictva Slovenskej lekarskej spolo¢nosti. Je predsedom Vedeckej Rady
Biomedicinskeho Centra SAV, ¢lenom Vedeckej rady MZ SR. Je rieSitelom/spoluriesitelom v 20
narodnych ¢i medzinarodnych projektoch. Je autorom/spoluautorom 66 publikacii indexovanych vo
WoS, z ktorych ma 739 (713) citaénych ohlasov, HI=17.

Pre naplnenie aktivit projektu bude vyznamna spolupraca stimom profesora José Oberholzera
z CellTrans Inc. (Chicago), ktorého sktisenosti budi odbornou garanciou pre izolaciu a transplantaciu
pankreatickych ostrovéekov v ramci tohto projektu, a ktoré budu predstavovat’ pre kosické pracoviska
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priamy odborny kontakt s poprednymi pracoviskami vo svete Vv tejto oblasti. Profesor José Oberholzer
je zakladatel' ariaditel CellTrans, Inc., asuCasne ma poziciu riaditela Charles O. Strickler
transplantaéného centra na University of Virginia v Charlottesville, USA. Donedavna (2/2017) mal
poziciu profesora chirurgie, bioinzinierstva, endokrinologie a zaroven viedol oddelenie transplantacnej
mediciny na University of Illinois at Chicago. Na tomto pracovisku bolo pod jeho vedenim
uskutocnenych viac ako 500 izolécii pankreatickych ostrovéekov pre transplanticiu a vyskum. Tim
izolujuci pankreatické ostrovceky presiel z University of Illinois at Chicago do CellTrans Inc., ktory
patri do siete pracovisk v USA sdlhodobym programom klinicky uspeSnych transplantacii
pankreatickych ostrovéekov. V sucasnosti je tento tim vo faze III klinickych testov. Profesor José
Oberholzer taktiez zalozil avedie Chicago Diabetes Project, ktory bol prvym globalnym
multidisciplindarnym projektom zdruzujicim expertizu vo vSetkych potrebnych oblastiach tykajicich
sa identifikdcie liecby diabetu transplantaciou ostrovéekov so zahrnutim transplantacie
enkapsulovanych ostrovéekov, €o je plne relevantné pre podavany projekt.

V Aktivite HA2 sa potita s etablovanim vyskumnej skupiny na NURCH Piestany, ktorej
medzinarodnymi garantmi a mentormi budt profesor Steffen Gay spolu s profesorkou Renate Gay a
ktora bude zamerana na funkénu genomiku reumatickych ochoreni. Profesor Gay posobi ako veduci
Centra experimentalnej reumatologie v Univerzitnej nemocnici Ziirich, ktoré bolo niekol’kokrat
vyhlasené ako Centrum excelentnosti Eurdpskou ligou proti reumatizmu. Centrum je aj tréningovym
miestom pre Studentov a doktorandov z celého sveta v oblasti molekularneho a bunkového vyskumu.
Profesor Gay ma mnohoroéné skusenosti S vyskumom epigenetickych modifikacii v reumatickych
a kardiovaskularnych ochoreniach a zaobera sa poznavanim molekularnych a bunkovych zakladov
destrukcie kibov pri reumatickych ochoreniach a hl'adanim novych génov a ich signalizaénych ciest
(funk¢éné genomika). Je drzitel'om mnohych oceneni, clenom mnohych odbornych spolo¢nosti a rad.
Je autorom/spoluautorom 500 publikacii indexovanych vo WoS, z ktorych ma 16 880 (15 823)
citacnych ohlasov, HI=73.

HA3:

Dr. Charles Buck - z University of Idaho, USA je sktiseny lider komplexnych organizacii a timov. Ma
dlhoro¢né skusenosti v oblasti vyskumu a vyvoja lieCiv, manaZmentu laboratérii a vyskumnych
zariadeni. V tejto aktivite zalozi ,,omics‘ laboratdrium na profilovanie plazmy pacientov s vybranymi
ochoreniami na UVP UK Bratislava, kde bude hlavnym vyskumnikom. Skupina bude bude doplnena
v medzinarodnom vybere o d’al'Sich ¢lenov. Skupina bude spolupracovat’ a vyuzivat' infrastruktaru
existujucich skupin na UVP UK- genomickej a metabolomickej skupiny abude sa profilovat' na
proteomické a komplementarne metabolomické analyzy zplazmy avspolupraci s d’al'Simi
vyskumnikmi na komplexné profilovanie vybranych ochoreni a vyvoj novych biomarkerkov ¢i
terapeutickych cielov. Dr. Buck prispel v predchadzajucej praci financovanej National Institute of
Health (NIH, USA) k vyvoju protokolu na reprodukovatel'né profilovanie expresie proteinov z 'udske;j
plazmy ako aj k vyvoju biostatistickych metoéd na ich vyhodnocovanie. Laboratorium bude sluzit’ aj
ako technologicka baza Projektu a ,,core facility pre proteomické a metabolomické analyzy. Dr. Buck
ma okrem pocetnych technickych a vedeckych skusenosti cenné skusenosti aj v oblasti podpory
vzniku akademickych start-ups, naboru l'udskych zdrojov, ,,team building®, manazmentu organizacii,
manazmentu partnerstiev medzi institiciami, ziskavania financii, zakladania vyskumnych spoluprac,
identifikacii a rozvoja inovacii, ako aj akademickej a korporatnej komunikacie. Tieto cenné skisenosti
moézu byt vyuzivané nielen v samotnom Projekte ale v buducnosti aj na UVP UK a pripadne d’alej
v biomedicinskom priestore na Slovensku, pokial bude zaujem. Je autorom/spoluautorom 28
publikacii a 3 kniznych kapitol, medzi inym publikoval v Science, Cell, Nature Biotechnology,
Gastroenterology, BMC.

Spolupracujiicimi, uz identifikovanymi skupinami na UVP UK, budia skupiny zaoberajuce sa
genomikou a bioinformatikou, metabolomikou a materialovym vyskumom:

RNDr. Toma§ Szemes, PhD. - je vo veku 37 rokov poprednym S$pecialistom na genomiku
a bioinformatiku v SR: Posobi ako veduci Laboratorii genomiky a bioinformatiky UVP UK, ako aj
ako riaditel’ pre vyskum a vyvoj v technologickej spolo¢nosti Geneton. UZ pocas $tudia na vysokej
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Skole ziskal cenu rektora za diplomov( pracu. Dnes je autorom alebo spoluautorom viac ako 38
odbornych publikacii indexovanych v databaze Scopus citovanych 248 krat (HI = 10). Je
spoluautorom 1 eurépskeho patentu ako aj spoluautorom d’alsich 3 patentovych prihlaSok na Euroepan
Patent Office (EPO) v roku 2017 ktoré st v procese posudzovania. Bol alebo este stale je hlavnym
rieSitelom alebo spoluriesitelom na 5 APVV projektov a 3 projektov financovanych zo Strukturalnych
fondov EU spravovanych Vyskumnou agenttirou (VA). Dlhodobo sa venuje technikdm sekvenovania
DNA aje tiez autorom metddy na detekciu chromozomalnych aberacii plodu neinvazivnym
spdsobom, ktory je zdkladom produktu Trisomy test. Okrem toho sa venuje vyskumu genomov
virusov, fagov, ako aj roznym eukaryotickym a prokaryotickym genémom.

Doc. RNDr. Ivan Ostrovsky, CSc. - venuje sa metabolomickému vyskumu, ktory napomaha vcasnej
diagnostike dediénych metabolomickych portich u novorodencov. Je autorom/spoluautorom viac ako
90 publikac¢nych vystupov.

Aj HA3 bude podporena zahrani¢nymi odbornikmi, konkrétne:

Doc. Lars Kaestner, PhD. - je veduci Centra Molekularneho zobrazovania a skriningu na Institate
Molekularnej bunkovej bioldgie na Saarland University v Nemecku, ktory ma dlhoro¢né skusenosti
Vv oblasti Studia chorob spojenych so starnutim cervenych krviniek a Vv zavadzani inovativnych
optickych technik. Doc. Kaestner prenesie svoju vyskumnt skupinu kompletne na Slovensko, do JLF
UK v Martine. St¢ast'ou nového timu na Slovensku budu aj slovenski vedci a technici, laboratorium
bude plnit’ aj funkciu ,,core facility” pre inovativne metddy. Docent Kaestner ma skuasenosti zo
zavadzanim servisného laboratéria pre metody zobrazovania zivych buniek a iné metody v Nemecku,
kde podobné centralizované laboratorium zalozil a viedol. Je autorom/ spoluautorom viac 100
publikacii indexovanych vo WoS z ktorych ma 1406 (1151) cita¢nych ohlasov, HI=23.

Profesor Max Gassman, PhD. - predseda Centra pre integrativnu humannu fyziologiu a riaditel
Institutu veterinarnej fyziologie Univerzity Ziirich, s dlhoro¢nymi skiisenost’ami s vyskumom v oblasti
krvnych ochoreni, patologie Cervenych krviniek a hypoxie, bude garantom a mentorom dvoch
vedeckych skupin, jednej v ramci JLF UK v Martine a jednej v UVP UK v Bratislave v koordinacii
s dvoma d’al'simi zahraniénymi odbornikmi- profesorkou Annou Bogdanovou z University of Ziirich,
Svajéiarsko a profesorkou Martinou Muckenthaler z University of Heidelberg, Nemecko. Hlavni
vyskumnici skupin budia vybrani v medzinarodnom vybere. Prof. Gassmann prispel ku kapitolam 17
knih, je autorom/spoluautorom 272 publikacii indexovanych vo WoS z ktorych ma 14 034 (13 145)
citatnych ohlasov, HI=61.

HA4:

prof. Ing. Rébert HUDEC, PhD. - je veduci Katedry multimédii a informa¢no-komunikaénych
technologii, EF UNIZA. V oblasti vyskumu a vyvoja sa zameriava na metody ¢islicového spracovania
obrazu a videa, extrakciu nizkotroviiovych vizualnych priznakov, sémantického popisu, klasifikacie a
vyhladavania 2D/3D obrazovych dat, strojového ucenia. V oblasti zdravotnictva sa zameriava na
vyskum a vyvoj inteligentnych textilii pre monitorovanie zdravotného stavu, 3D rekonStrukcii
a registracii multimodalnych medicinskych dat, ako aj systémom a sluzbam e-zdravotnictva. Zalozil 2
vyskumné skupiny: Laboratérium c¢islicového spracovania videa a Laboratérium zdravotnickych
aplikacii, vramci ktorych vybudoval 4 Specializované laboratéria.Bol/je rieSitelom priblizne 50
zahrani¢nych a domacich projektov (FP6, FP7, COST, TEMPO Programme EC, VEGA, APVV, AV,
VTP, PHARE, Stitne programy VaV, EFRR), z ktorych 18 v pozicii zodpovedného riesitela (EDA,
EUREKA, APVV, VEGA, Statny program vedy a vyskumu, EFRR, Pontis).

Je autorom/spoluautorom viac ako 125 vedeckych a odbornych ¢lankov v zbornikoch z domacich a
zahrani¢nych konferencii a ¢asopisoch (viac ako 250 citacii vratane citacii na SCOPUS a WOS), HI=5
(WOS). Je ¢lenom Institute of Electrical and Electronics Engineers (IEEE), IEEE Signal Processing
Society v USA (od roku 2014) a ¢len rady APVV (Agentura na Podporu Vedy a Vyskumu SR) pre
Technické vedy (od roku 2015), ¢lenom VR EF UNIZA a ¢lenom VR VSB TU Ostrava. Za vysledky
VaV ziskal niekol’kych oceneni:
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= Cena ,,Werner von Siemens Excellence Award“ za doktorandsk(l pracu ,,Filtracia obrazov
zaSumenych zmiesanym Sumom pomocou modifikovanych adaptivnych L-filtrov* (2003),

= Cena podpredsedu vlady Slovenskej republiky a ministra Skolstva za vedu a techniku v
kategorii Osobnost’ vedy a techniky do 35 rokov za vysledky dosiahnuté v oblasti metod
¢islicového spracovania obrazu a ich aplikécii v medicine a doprave a v oblasti systémov a
terminalov mobilného zdravotnictva (2006),

= (Cestné uznanie udelené v ramci udelovania oceneni Vedec roka SR 2006 za metody
¢islicového spracovania signalov obrazu a ich aplikicie v medicine a doprave, ako aj
podielanie sa na navrhu systtmov SYDMOS a SYDES uréenych na meranie a evidenciu
biodat mobilnych/imobilnych pacientov/klientov v beZznom Zivote, v nemocniciach (2006),

= (Cena Jozefa Murgasa za habilitacni prdcu Adaptivne signdlovo-zavislé L-filtre potlacajuce
zmiesané Sumy v obrazoch (2007).

doc. Ing. Branislav Hadzima, PhD. - riaditel Vyskumného centra Zilinskej univerzity v Ziline,
podpredseda Vedeckej spolo¢nosti pre nauku o kovoch pri SAV. Odbornik v oblasti degradacie
kovovychmaterialov so zameranim na povrchové upravy biomateridlov, biodegradovatelnych
materidlov a analyzu nameranych dat. Skusenosti voblasti materidlov pouzivanych v biomedicine
ziskal pocas jeho vyskumnych pobytov na Technickej univerzite v Clausthale v Nemecku, Karlovej
univerzite v Prahe v Ceskej republike a Univerzite v Parme v Taliansku. V oblasti biomaterialov a
analyzy dat d’alej spolupracuje na vedeckej trovni s Univerzitou v Ufe v Ruskej federacii, Technickou
univerzitou v Mildne, Monashkou univerzitou v Melbourne v Australii, viacerymi univerzitami v
Pol’sku, Mad’arsku a Ceskej republike. Bol resp. je zodpovednym riesitefom 14 projektov na narodnej
aj medzinarodnej urovni. Je autorom viac ako 200 publikacii v zahraniénych a domacich periodikach a
zbornikoch z konferencii, z toho 22 publikacii je evidovanych v CC databaze. Jeho prace su citované v
databaze Web of Science 313x a jeho HI=10.

Kazda aktivita bude zéaroven posilnend dal§imi vedeckymi pracovnikmi, postdoktorandami,
doktorandami ako aj technickym persondlom a to v takom rozsahu, aby bolo riesenie aktivit po
odbornej stranke kvalitativne na ¢o najvyssej urovni.

8. Vysvetlite hlavné ciele NP (stru¢ne):

Strategickym ciel’om projektu je podpora a rozvoj excelentych vyskumno-vyvojovych aktivit v
oblasti zdravia, predovsetkym v oblasti onkologickych a autoimunitnych ochoreni.

Medzi zakladné premisy projektového zameru a jeho strategického ciel’a patri dokument ,,Stratégie
vyskumu a inovécii pre inteligentni Specializaciu SR* (d’alej len ,,RIS3*), ktorého cielom je
preukazat, ze SR ma schopnost® strategicky riadit’” a koncentrovat’® permanentne obmedzené
zdroje s ciePom udrzateI’'ného rozvoja a pritom sa harmonicky rozvijat® na principoch
inteligentného, udrzatel’ného a inkluzivneho rastu zaloZenom na zvySovani inovacnej schopnosti
a excelentnosti vo vyskume a inovaciach a posilnenia konkuren¢nej schopnosti tak SR a ako aj
Eurépskej tnie ako celku, priCom tato premisu strategicky ciel’ projektového zameru komplexne
naplia.

Specificky ciel 1:  ZvySenie kvality zdravotnej starostlivosti o onkologickych pacientov
prostrednictvom inovacii a tranferu technoldgii v oblasti diagnostiky a liecby.

Specificky ciel 2: Zvysenie kvality zdravotnej starostlivosti o pacientov s autoimunitnymi
ochoreniami prostrednictvom inovacii a transferu technoldgii v oblasti diagnostiky a liecby.

Specificky ciel' 3: Podpora laboratérnych postupov v zékladnom a aplikovanom vyskume vyssie
uvedenych ochoreni s integraciou medzinarodnej vyskumno-vyvojovej a inovacnej spoluprace.
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Specificky ciel' 4: Zavedenie vybranych modelov a nastrojov bioinformatickej analyzy na integraciu
genomickych, proteomickych a metabolomickych analyz do procesov aplikovaného vyskumu
a vyvoja suvisiacich s vy$sie uvedenymi ochoreniami.

Prepojenie Projektu so Specifickym cie’om prioritnej osi 1: Podpora vyskumu, vyvoja a inovacii
Operacného programu vyskum a inovacie v Specifickom cieli: 1.1.3 ZvySenie vyskumnej aktivity
prostrednictvom zlepSenia koordindcie a konsoliddcie VaV potencidlu vyskumnych institiicii bude
nasledovnym spdsobom:

Vzhl'adom k tomu, Ze sa jedna o projekt so strategickym vyznamom v oblasti biomediciny, boli do
projektu integrované vsetky akademické pracoviska, vyskumné centrd a parky, ktoré majui vo svojich
programoch biomedicinu a je predpoklad, ze prave v tychto instituciach su sistredené najkvalitnejSie
vedecko-vyskumné kapacity pri dostatoénom infrastruktirnom zabezpeceni. Projekt vo vSetkych
svojich Specifickych cieloch podporuje integraciu, optimalizaciu a dal§i rozvoj vyskumnej
infraStruktiry vratane medzinarodnej vedecko-technickej spoluprace, ktora je kldacovym prvkom
realizacie jednotlivych aktivit Projektu.

Projekt je dizajnovany tak, aby podporil a umoznil navrat §pickovych slovenskych vedcov pdsobiacich
Vv zahraniCi, a to aj prostrednictvom priameho zapojenia Spickovych vedcov z aplikacnej sféry pre
dlhodobé pdsobenie v ramci slovenskych institiucii VaV v oblasti zdravie obyvatel'stva a zdravotnicke
technoldgie, vratane biomedicinskeho vyskumu a vyvoja.

Vyssie uvedené ciele su v stilade so stratégiou RIS 3 v tychto oblastiach:

Oblasti $pecializacie z hl'adiska dostupnych a vyskumnych kapacit:

1. Dbiotechnologie a biomedicina,
2. materidlovy vyskum a nanotechnoldgie,
3. informacno-komunikacné technologie.

Vizby na oblasti hospodarskej Specializacie:
1. informacéné a komunikacné produkty a sluzby.
Rozvojové tendencie v perspektivnych oblastiach Specializacie:

1. technolodgie so zameranim na Specialne chemické a farmaceutické substancie,

2. mnové technoldgie umoziujice prenos, spracovanie a uchovavanie dat,

3. technolodgie a sluzby pre aktivny zivot a starnutie, t.j. pre zdravotnu starostlivost, diagnostiku
a wellness.

Medzi zakladné premisy projektového zdmeru patri dokument RIS 3 SK, ktorého cielom je
preukazat, Zze SR ma schopnost’ strategicky riadit’ a koncentrovat’ permanentne obmedzené zdroje s
cielom udrzatelného rozvoja apritom sa harmonicky rozvijat’ na principoch inteligentného,
udrzatel'ného a inkluzivneho rastu zaloZzenom na zvySovani inovac¢nej schopnosti a excelentnosti vo
vyskume a inovaciach a posilnenia konkurencnej schopnosti tak SR a ako aj Eurdpskej unie ako
celku.

Prepojenie so Strategickym ciel'om 2 RIS3:

Zvysit prispevok vyskumu k hospoddrskemu rastu cestou globdlnej excelentnosti a lokalnej
relevantnosti. Dolezitym aspektom podnecujucim hospodarsky rast v strednodobom a dlhodobom
horizonte je rozvoj poznatkovej bazy v priamom prepojeni s podnikmi. Jednou z podmienok je posun
od ponukovo orientovaného vyskumu a vyvoja k dopytovo orientovanému vyskumu a vyvoju. Preto
bude systém financovania vyskumu prioritne podporovat’ vyskum, vyvoj a inovacie v prioritnych
tematickych oblastiach, v ktorych existuje potencial zuzitkovania vysledkov vyskumu v hospodarske;j
a spolo¢enskej praxi s dostato¢nou kritickou masou.
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Predkladany Projekt je komplementarny k uvedenému strategickému ciel'u RIS 3 najmi v
principe podpory excelentnych aktivit vyskumu a vyvoja v biomedicine, v oblastiach spolocensky
zavaznych ochoreni. Ciele a aktivity projektu boli stanovené na zaklade analyzy dopytu v oblasti
zdravia a jeho vysledky buda mat’ priamy dopad na zlepSenie spoloCenskej a hospodarskej situacie v
SR. Projekt uvazuje s integraciou Spickovych odbornikov zo zahranicia, ktori maju bohaté skuisenosti
s priemyselnou inovativnou spolupracou, co moze stimulovat slovenské sukromné spolocnosti k
zvySeniu ucasti na aktivitach projektu. Projekt je konceptudlne nastaveny tak, aby efektivne prepojil
Statne organizécie, verejné vysoké Skoly (akademické prostredie), klinické pracoviskd a stkromny
sektor, ¢im kvalitativne zlepsi doterajSiu uroven ich spoluprace, eliminuje bariéry spoluprace a
umozni zdielanie vedecko-vyskumnych kapacit vo vsetkych uvedenych oblastiach pre dosiahnutie
strategického ciel’a.

Prepojenie so Strategickym ciel'om 3 RIS3:

Vytvorit’ dynamickii, otvorenii a inkluzivnu inovativau spolocnost’ ako jeden z predpokladov
pre zlepsenie kvality Zivota. Transformacia hospodarstva z vyrobne orientovaného na poznatkovo
orientované si vyzaduje zmenu naprie¢ celou spolo¢nostou, ktora umozni efektivnu realizaciu
podpory komercializacie vysledkov vyskumu a vyvoja a implementaciu inovaénych aktivit rozneho
charakteru.

Zakladnou ¢rtou predkladaného Projektu je inovativna spolupraca s predpokladom zlepSenia
poznatkovo orientovaného hospodarstva. Projekt vytvara podmienky pre zvySovanie inovacnej
efektivnosti MSP pracujicich v oblasti biomediciny a biotechnologii a podporuje vznik novych
podnikov (start-up alebo spin-off). VSetky planované aktivity Projektu vychadzaju z potrieb
spolocnosti v oblasti zdravia a ich vysledky po zavedeni do klinickej praxe priamo alebo nepriamo
zlepsia kvalitu Zivota obyvatel'stva ¢o bude mat’ pozitivny dopad na spoloc¢ensko-hospodarsky rozvoj a
ekonomiku SR. Projekt nepriamo podporuje aj riesenie d’al’'Sich spolocenskych problémov a to najma
v oblasti zamestnanosti. Realizacia projektu zvysi taktiez potencial vyuzivania ochrany dusevného
vlastnictva a technologického transferu v zdravotnictve.

Prepojenie so Strategickym ciel'om 4 RIS3:

Zlepsit kvalitu ludskych zdrojov pre inovativne Slovensko - zmena Struktury a orientdcie $kol je
zakladnou podmienkou pre dosahovanie dlhodobej konkurencieschopnosti. Potrebu absolventov je
nevyhnutné previazat' na potreby pracovného trhu v koreldcii s demografickym vyvojom.

Jednym z nosnych pilierov predkladaného Projektu st ndrodné a medzinarodné vyskumno-vyvojové

kapacity.

Spolupraca Spickovych odbornikov z viacerych sektorov zlepsi prepojenie zékladného a
aplikovaného vyskumu a vyvoja, zleps$i spoluprdcu akademického, klinického a priemyselného
sektoru, umozni zdielanie a vzajomné vyuzivanie kapacit pre dosahovanie spolo¢nych cielov.
Realizacia jednotlivych aktivit Projektu ma priamy vzt'ah aj k celozivotnému vzdelavaniu a to najma v
zmysle "problem-based learning". Moznost’ spoluprace so svetovo uznavanymi vedcami a
vybudovanie silnych timov globalneho vyznamu by malo priniest nové moznosti pre zvySenie
konkurencieschopnosti Slovenska ako aj celej EU.

Projekt je v plnom rozsahu v stilade s Doménou ¢.4 Implementa¢ného planu RIS 3 SK - Zdravie
obyvatel'stva a zdravotnicke technologie, nakol’ko jeho realizacia ma na tuto oblast’ priamy vplyv cez
poskytovatel'ov, ako aj prijimatelov zdravotnej starostlivosti a nadvézuje na najnovsie rozvojové
trendy v tejto oblasti.

Viizba na Stratégiu EU pre dunajsky region
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Projekt sa zaroven plne stotoziiuje so Struktirou ndvrhu akéného planu, ma ambiciu vytvorit’

mechanizmus spolo¢nej zodpovednosti krajin dunajského regionu za ekonomicky a spoloCensky
rozvoj podunajskych krajin a to v tychto oblastiach:

II1. Rozvijanie prosperity v podunajskej oblasti

5. Rozvijat’ znalostnu spolo¢nost’ prostrednictvom vyskumu, vzdelavania a informacnych
technologii,

6. Podporovat’ konkurencieschopnost’ podnikov vratane rozvoja zoskupent,

7. Investovat’ do l'udi a zru¢nosti.

IV. Posilnenie podunajskej oblasti
8. Zvysit institucionalnu kapacitu a spolupracu.

V ramci vysSie uvedenych ciel'ov a priorit po zrealizovani hlavnych aktivit Projektu buda vystupy
priamo zamerané a vyuzivané najmé v nasledovnych Specifickych oblastiach:

Zdravotnictvo,

zvySenie vyskumno-vyvojovej aktivity a inovativnej spoluprace prostrednictvom zlepSenia
koordinacie a konsolidacie VaV potencialu vyskumnych institicii a priemyselného sektora,
zvySenie ucasti SR v projektoch medzindrodnej spoluprace,

podpora technologii pre zdravotnu starostlivost’ a diagnostiku (technoldgie pre aktivny zivot
a starnutie),

zvySenie inovacného potencidlu slovenskej biomediciny a biotechnologii cez spolupracu
s medzinarodne uznavanymi odbornikmi s relevantnym know-how,

zvysenie prestize slovenskej biomediciny a biotechnologii vo svete zavedenim unikatnych
diagnostickych a lieCebnych metdd, spoluvyvinutych na Slovensku,

zvySenie poltu vystupov aktivit verejnych a Statnych institicii pre spolo¢nost’ v oblasti
biomediciny,

zvySenie miery excelentnosti slovenského vyskumu a vyvoja,

vzdelavanie mladych vyskumnych pracovnikov a celozivotné vzdelavanie,

posilnenie infrastruktary vyskumnych, vyvojovych a klinickych pracovisk v SR,

posilnenie dusevného vlastnictva a tvorba patentovych diel.

V neposlednom rade ciele projektu vychadzaju aj z analyzy, ktora bola vykonana v ramci
Domény ¢.4 Zdravie obyvatel’stva a zdravotnicke technolégie.

9. Ocakavany stav a meratel’né ciele

V tejto cCasti popiSte ocakavané vysledky projektu s konkrétnym prinosom vo vztahu k
rozvoju oblasti pokrytej operaénym programom a zrealizovaniu aktivit. V tabul'ke niZSie
uved’te projektové ukazovatele a iné udaje. Projektové ukazovatele musia byt definované
tak, aby odrazali vystupy/vysledky projektu a predstavovali kvantifikaciu toho, ¢o sa
realiziciou aktivit za pozadované vydavky dosiahne.™*

1V odévodnenych pripadoch sa uvedena tabulka nevypliia, priom je nevyhnutné do tejto &asti uviest’ podrobné
a jasné zdovodnenie, preco nie je mozné uviest’ pozadované udaje.
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Ciel’ narodného
projektu

Meratel'ny
ukazovatel’

Indikativna
cielova hodnota

Aktivita
projektu

Suvisiaci
programovy
ukazovatel™

Zvysenie
vyskumnej aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
cielom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet
novovytvorenych
pracovnych miest

20

vsetky hlavné
aktivity
projektu

N

Zvysenie
vyskumnej aktivity
prostrednictvom
zlepsenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
instittcii

Strategickym
cielom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet 0s6b
absolvujucich
zahrani¢né staze

20

vsetky hlavné
aktivity
projektu

'° Narodny projekt by mal obsahovat’ minimélne jeden relevantny projektovy ukazovatel, ktory sa agreguje

do programového ukazovatel’a. Pri ostatnych projektovych ukazovatel'och sa uvedie N/A.
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Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
cielom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet publikacii
subjektov zo SR
v databazach Web
of Science Core
Collection

a SCOPUS
vytvorenych

v ramci projektu

50

vSetky hlavné
aktivity
projektu

Pocet publikacii
subjektov zo SR
v databazach
Web of Science
Core Collection
a SCOPUS

Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
inStitacii

Strategickym
ciePom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet publikacii
subjektov zo SR

v inych databazach
ako Web of Science
Core Collection

a SCOPUS
vytvorenych

V ramci projektu

50

vsetky hlavné
aktivity
projektu
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Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
cielom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet navrativsich
slovenskych
vyskumnikov zo
zahraniCia

vSetky hlavné
aktivity
projektu

Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
ciePom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Finan¢na podpora
poskytnuta na
rekonstrukciu

a modernizaciu
zariadeni
vyskumne;j
infrastruktary

3000 000,00
EUR

vsetky hlavné
aktivity
projektu
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Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
cielom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet podporenych
ucasti zahrani¢nych
vyskumnikov

Vv projektovych
aktivitach
slovenskej
institicie

10

vSetky hlavné
aktivity
projektu

Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
ciePom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet podporenych
vyskumnych
institucii

vsetky hlavné
aktivity
projektu

Pocet
podporenych
vyskumnych
institacii
(Specificky)
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Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
cielom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet upgradov
hardvérovej
infrastruktary

vSetky hlavné | N
aktivity
projektu

Zvysenie
vyskumne;j aktivity
prostrednictvom
zlepSenia
koordinacie

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych
institacii

Strategickym
ciePom projektu je
podpora a rozvoj
excelentych
vyskumno-
vyvojovych aktivit
v oblasti zdravia,
predovsetkym v
oblasti
onkologickych a
autoimunitnych
ochoreni.

Pocet medialnych
kampani

vSetky hlavné | N
aktivity
projektu

Iné udaje, ktorymi je mozné sledovat’ napliianie ciel'ov narodného projektu (ak relevantné)

Ciel’ narodného Ukazovatel Indikativna Aktivita projektu
projektu cielova hodnota
nerelevantné nerelevantné nerelevantné nerelevantné | ,orelevantné

V pripade viacerych meratelnych ukazovatelov, dopliite udaje za kazdy meratelny ukazovatel.
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10. BIiZsi popis meratel’nych ukazovatelov.'®

Predmetna Cast’ sa tyka projektovych ukazovatel'ov

18V oddvodnenych pripadoch sa uvedend tabul’ka nevypliia, priom je nevyhnutné do tejto &asti uviest’ podrobné
a jasné zdovodnenie, preco nie je mozné uviest’ pozadované udaje.
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Nazov meratel'ného
ukazovatela

Pocet novovytvorenych pracovnych miest

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia zamestnancov prijimatel’a
a partnerov

Sposob merania — priama kontrola

Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merateI'ného
ukazovatela

Pocet 0s6b absolvujucich zahrani¢né staze

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu
Spésob merania — priama kontrola
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merate'ného

Pocet publikacii subjektov zo SR v databazach Web of Science

ukazovatela Core Collection a SCOPUS vytvorenych v ramci projektu
Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia publikacnej ¢innosti
Akym spdsobom sa Spésob merania — priama kontrola databaz publikainej Einnosti a

budu ziskavat’ data?

centralnej databazy publikacnej ¢innosti
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merateI'ného

Pocet publikacii subjektov zo SR v inych databazach ako Web
of Science Core Collection a SCOPUS vytvorenych v ramci

ukazovatel'a projektu
Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia publika¢nej ¢innosti
Akym spdsobom sa Sposob merania — priama kontrola databaz publika¢nej Cinnosti a

budu ziskavat’ data?

centrdlnej databazy publikacnej ¢innosti
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merateI'ného
ukazovatela

Pocet navrativsich slovenskych vyskumnikov zo zahranicia

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu
Spdsob merania — priama kontrola
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov meratel'ného
ukazovatela

Finan¢na podpora poskytnutd na rekonstrukciu a modernizaciu
zariadeni vyskumnej infrastruktury

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu, u¢tovnictvo
Sposob merania — priama kontrola projektovej dokumentacie
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov meratel'ného
ukazovatela'’

PoCet podporenych Udasti zahranicnych  vyskumnikov

v projektovych aktivitdch slovenskej institlcie

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia zamestnancov prijimatel'a
a partnerov

Sposob merania — priama kontrola

Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov meratel'ného
ukazovatel'a

Pocet upgradov hardvérovej infrastruktury

Akym sposobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu
Sposob merania — priama kontrola
Frekvencia merania — 1x za rok

'V pripade viacerych meratelnych ukazovatelov, dopliite tabulku za kazdy meratelny ukazovatel’.
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Predmetna Cast sa tyka projektovych ukazovatel'ov

Nazov merateI'ného
ukazovatela

Pocet novovytvorenych pracovnych miest

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia zamestnancov prijimatel’a
a partnerov

Sposob merania — priama kontrola

Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merateI'ného
ukazovatela

Pocet 0s6b absolvujucich zahrani¢né staze

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu
Spésob merania — priama kontrola
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merate'ného

Pocet publikacii subjektov zo SR v databazach Web of Science

ukazovatela Core Collection a SCOPUS vytvorenych v ramci projektu
Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia publika¢nej ¢innosti
Akym spdsobom sa Spésob merania — priama kontrola databaz publikacnej &innosti a

budu ziskavat’ data?

centrdlnej databazy publikacnej ¢innosti
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merateI'ného

Pocet publikacii subjektov zo SR v inych databazach ako Web
of Science Core Collection a SCOPUS vytvorenych v ramci

ukazovatel'a projektu
Zdroj udajov — evidencia projektu, evidencia publika¢nej ¢innosti
Akym spdsobom sa Sposob merania — priama kontrola databaz publika¢nej Cinnosti a

budu ziskavat’ data?

centralnej databazy publikacnej ¢innosti
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merate'ného
ukazovatel'a

Pocet navrativsich slovenskych vyskumnikov zo zahranicia

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu
Sposob merania — priama kontrola
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov meratel'ného
ukazovatela

Finan¢na podpora poskytnutd na rekonstrukciu a modernizaciu
zariadeni vyskumnej infrastruktary

Akym spdsobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu, u¢tovnictvo
Sposob merania — priama kontrola projektovej dokumentacie
Frekvencia merania — 1x za rok

Nazov merate'ného
ukazovatela

PoCet podporenych Udasti zahranicnych  vyskumnikov

v projektovych aktivitdch slovenskej instittcie

Nazov merate'ného
ukazovatela

Pocet medialnych kampani

Akym sposobom sa
budu ziskavat’ data?

Zdroj udajov — evidencia projektu
Sposob merania — priama kontrola
Frekvencia merania — 1x za rok

V pripade viacerych meratelnych ukazovatelov, doplite uidaje za kazdy z nich.

11. Ocakavané dopady
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Zoznam prinosov a pripadnych inych dopadov, ktoré sa daji ocakdvat
pre jednotlivé cielové skupiny
Dopady Cielova Podet™
skupina (ak
relevantné)

ZlepsSenie kvality translaéného a Odborna Dopad je celoplosny
klinického vyskumu s priamym a laicka
prepojenim na klinickd prax verejnost’
Zvysenie kvality vzdeldvania v Odborna Dopad je celoplosny
biomedicinskom vyskume verejnost’
ZlepSenie zdravia, zdravotne;j Verejnost | Dopad je celoplosny
starostlivosti a personalizacia terapie
- spolo¢ensky dopad
Znizenie nékladov na zdravotnu Verejnost | Dopad je celoplosny
starostlivost’ vybranych ochoreni -
ekonomicky dopad
Zvysenie hospodarskej vykonnosti Verejnost | Dopad je celoplosny
krajiny - ekonomicky dopad
ZlepSenie podnikatel'ského Odborna Dopad je celoplosny
prostredia v zdravotnictve a laicka

verejnost’

V pripade viacerych cielovych skupin, doplite dopady na kazdu z nich.

12.  Aktivity
a) Uved’te detailnejsi popis aktivit.

Cely cyklus realizacie Projektu je rozdeleny do niekolkych aktivit, ktoré sa budu realizovat
subezne. Kazda hlavna aktivita zahiiia zahrani¢nych expertov, ktori budu svojimi skusenostami a
kontaktmi vyznamne prispievat’ k naplneniu ciel'ov Projektu. Kazda hlavna aktivita je prepojena na
vyskumné infrastruktiry pre biomedicinu a biotechnologie ako aj na klinické pracoviska, ktoré budia
priestorom pre aplikaciu vysledkov aktivit do praxe, ¢o zaruCuje previazanost’ s klinickou praxou a jej
potrebami. Aktivity Projektu st zamerané na vyskum a vyvoj excelentnych postupov diagnostiky a
liecby spolocensky zavaznych ochoreni, ¢im sa méze SR zaradit' ku krajinam, ktoré poskytuju
zdravotnt starostlivost’ vo vybranych oblastiach na Spickovej urovni.

Hlavné aktivity tvoria Projekt, v ramci ktorého vznikaji podmienky na podporu excelentného
biomedicinskeho vyskumu a vyvoja a zavadzania novych, klinicky relevantnych postupov
a produktov pri mnohych spolo¢ensky zavaznych ochoreniach, kde ma Slovensko vysokt incidenciu
a ktoré prispievaju k morbidite a mortalite obyvatel'stva. Ucast’ zahrani¢nych odbornikov
v jednotlivych aktivitich v Projekte je v celej Skale modalit - poskytnutie know-how, technologicky
transfer, tréning slovenskych vedcov a klinikov v zahrani¢i, vyskum a vyvoj prostrednictvom
priameho zapojenia Spickovych zahrani¢nych vedcov z aplikacnej sféry pre dlhodobé pdsobenie v
ramci slovenskych institicii VaV v oblasti zdravia obyvatel'stva a zdravotnickych technologii, vratane
biomedicinskeho vyskumu a vyvoja ¢i skiiSobné akreditované laboratorium. Zapojenie zahraniénych

18 Ak nie je mozné uviest pocetnost’ cielovej skupiny, uved'te do tejto Gasti zdévodnenie.
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odbornikov prinesie Slovensku nielen prestizne a konkurencieschopné projekty a technologie, ale
umozni slovenskym vyskumnikom pristup k skusenostiam a expertizam, ktoré u nas chybaju.

V kazdej hlavnej aktivite Projektu je naplanovana aj podpora excelentnych a inovativnych
myslienok v biomedicinskej oblasti formou malého grantu spin-off-ovym a start-up-ovym
spolo¢nostiam ¢i jednotlivcom. Tieto sa budi uchadzat' o grant v minisut’azi, ktoru vyhlasi vedenie
Projektu a ktora bude vhodnym sposobom dopliat’ $pecifické ciele jednotlivych aktivit. Jeden
pracovny balik, v ktorom bude dodavatel’ vysutazeny vo verejnej sut'azi, bude reflektovat’ na pokrok
vo vyvoji personalizovanych a multiplexnych postupov v laboratérnych tkanivovych vysetrovacich
metédach a bude vhodne dopliiat’ poznatky z genomickych, proteomickych a metabolomickych analyz
plazmy.

Narodny projekt zaroven prinasa prilezitost’ vzajomnej neformalnej spoluprace, vymeny znalosti
a skusenosti ako aj pristup k inovativnym technolégiam medzi tc€astnikmi jednotlivych aktivit, ¢o
umozni zvySit efektivitu aktivit a realizovatenost vystupov. V Projekte su planované viaceré
infomacné dni pre odbornu a laicku verejnost. Jednotlivi ucastnici aktivit tak budi mat’ moznost’
spoznat’ planované aktivity svojich kolegov a pripadné moznosti spoluprace a taktiez buda
oboznameni s dosiahnutymi vysledkami v celom spektre vyskumno-vyvojovych postupov v
zakladnom a aplikovanom vyskume s integrovanou podporou MZ SR.

HA1: Nové postupy v diagnostike a liecbe vybranych nddorovych ochoreni
Specificky ciel 1:  Zvysenie kvality zdravotnej starostlivosti o onkologickych pacientov
prostrednictvom inovacii a tranferu technologii v oblasti diagnostiky a liecby

Karciném prostaty (CaP) je najéastejSim typom rakoviny umuZov aje druhou najéastejSou
pri¢inou umrti na karcindm u muzov. V priebehu poslednych dvoch desatroci sa imrtnost’ na toto
ochorenie zvysila 1,9 krat. Po¢et novych diagnéz v roku 2013 na celom svete bol 1,4 milidna, z toho
345000 novych pripadov bolo zaznamenanych v krajinach EU. Vyskyt na Slovensku bol v roku 2012
odhadnuty na 50/100 000 muzov. Viac ako 90 % novo diagnostikovanych ochoreni je v §tadiu, ked’ sa
nador eSte nerozsiril mimo prostaty a postihnutych pacientov preto mozZno vylie¢it’. V sucasnosti su
overen¢ procediry na liecbu lokalizovaného karcindmu prostaty obmedzené na radikalnu
chirurgicku resekciu a radioterapiu. Oba tieto spdsoby su spojené s vaZnymi komplikdciami a
vedPajSimi G¢inkami. Minimalne invazivne terapie, ktoré by znizili morbiditu, sa vyvijaju, ale Ziadne
z nich neboli zatial’ vSeobecne akceptované pre klinické pouzitie. V ramci aktivity sa zameriame na
vyvoj novej, minimalne invazivnej, bezpecnej a ucinnej lieGebnej metody, zaloZzenej na cielenej
intraprostatickej injekcii proteolytickej latky do nadorového loziska v prostate a jej zavedenie do
klinickej praxe. Presna administracia do nadorovej lézie v prostate je nevyhnutnd pre terapeuticki
ucinnost’. Navrhovana nova lie€ebna metdoda kombinuje v unikdtnom pristupe 3 rieSenia, a to:
e presné zobrazenie, personalizované v 3-D rozmere pre daného pacienta a vykonavané v realnom
Case s vyuzitim Spi¢kovych technoldgii umoziiujicich fizovanie obrazu (napr. z MS a USG)
a analyzu obrazovych dat;
e pouzitie inovovanej intraprostatickej ihly, ktorej vyvoj a testovanie bude realizovany v sucinnosti
pracovisk JLF UK, UNM a zahrani¢nych pracovisk;
e pouzitie proteolytickej latky, ktora bude aplikovana do tkaniva prostaty cielenou
intraprostatickou injekciou.
Aktivita v ¢asti vyvoja minimalne invazivnej lie¢by rakoviny prostaty bude realizovana v spolupraci
JLF UK v Martine, Urologickou klinikou a BioMedom Martin s medzinarodne uznavanymi
odbornikmi Dr. Petrom Zvarom, University of Southern Denmark, Déansko; Dr. Eduardom Bacom,
Oslo University Hospital, Norsko a Dr. Markom Plante, University of Vermont, USA, ktori prinasaja
svoje know-how a skusenosti z tejto oblasti. Tato aktivita je komplementarna k d’al'sim aktivitam,
prevadzanych na pracoviskach uvedenych zahraniénych expertov, ktoré spolu predstavuji vyvoj,
otestovanie a zavedenie minimalne invazivnej metody na lie¢bu lokalizovaného karcinému.

Strana 45

CENTRALNY
KOORDINAENY
ORGAN



31.10.2017

Gliomy mozgu predstavuju okolo 80% vsetkych zhubnych mozgovych nadorov. Infiltrované nadory,
ktoré ovplyviiuju okolité mozgové tkanivo, sa najCastejSie liecia chirurgickym zasahom. Pri
odstraniovani nadorov v mozgovom laloku zvanom insula vSak aj pri vyuziti najmodernejsich
neurochirurgickych postupov hrozi pacientom ochrnutie na polovicu tela kvoli preruseniu drobnych
tepniCiek zasobujucich krvou drahu hybnosti. Identifikacia mozgovych tepniciek priamo pocas
operacie inzularnych nadorov mozgu bola vo svete dlhodobo povazovana za nedorieSeny
neurochirurgicky problém.

Tim bratislavskych lekarov pod vedenim doc. MUDr. Andreja Stefia neddvno prvykrat na svete
predstavil unikatnu metédu umoziujicu bezpeCnejSie odstraniovanie hlboko uloZenych nadorov
v inzularnom laloku. Metdda spociva v preciznom nastaveni navigované¢ho 3D-ultrazvukového
pristroja, kedy je mozné okrem hlavnych ciev mozgu zobrazit’ aj spominané dblezité drobné tepnicky
priamo pocas odstraiiovania mozgovych nadorov. Tato metdda bola publikovana v najvyznamnejSom
svetovom neurochirurgickom casopise Journal of Neurosurgery a uspesSne ju testovali na inych
pracoviskach (napr. Trondheim, Norsko).

Na to, aby sa unikdtna metoda zobrazovania mohla stat’ rutinnym Standardom pri
neurochirurgickych vykonoch, je potrebné metédu d’alej vyvijat’ a validovat’ aj pomocou precizneho
porovnania intraoperaéného zobrazenia lentikulostriatovych artérii pomocou 3D-sonografie s
predoperaénym zobrazenim pomocou 3-Teslovej magnetickej rezonancie. V Projekte sa preto planuju
kombinovat’"  kvalitné 3D-sonografické data ziskané pocas neurochirurgickych vykonov s 3D
sekvenciami magnetickej rezonancie atieto flizované data v 3 ortogonalnych rovinach objasnia
umiestnenie a pocet drobnych artérii. Potrebna teda bude kooperacia ¢lenov vyskumného timu so
softvérovymi inZiniermi — expertmi na fuzie jednotlivych grafickych vySetreni a skisenym radiologom
— Specialistom na neuroradiologiu.

Zavedenie intraopera¢nej 3-D sonografie pri operaciach mozgovych tumorov pomoéze
neurochirurgom aj preciznejSie odstranit’ zvy$ky nadoru a tym zvySi pravdepodobnost prezitia
a vylieCenia pacientov.

Bratislavsky tim sa bude v Aktivite HA1 zaoberat’ aj vyvojom ultrazvukovych zobrazovacich metod
pri operdciach adenémov hypofyzy, kde doteraz jedinou spolahlivou metdédou bola intraoperacna
magnetickd rezonancia. Tim uz ma prvé skusenosti s intraoperatnym ultrazvukom s vyuzitim
mikrosond. Na zaklade prvotnych skusenosti sa ako hlavna vyhoda vyuzitia ultrazvuku pocas
operacii adenémov hypofyzy okrem kvalitného zobrazenia normalnych aj patologickych Struktur
javila najmi moznost’ zobrazenia v redlnom case. Tato vlastnost’ ma potencial zvySenia bezpecnosti
operacii predovSetkym pri rozsiahlych resekciach velkych a gigantickych tumorov, ako aj detekciu
pripadnych nadorovych rezidui.V d’alSom vyveji tejto inovativnej metody intraoperaéného
ultrazvuku s vyuzitim mikrosond je treba najmid porovnat’ zobrazenie jednotlivych nervovych aj
cievnych Struktar na sonografii a magnetickej rezonancii a to pred aj po resekcii tumoru.

Vsetky podaktivity v ¢asti neurochirugia budu rieSené v priestoroch Neurochirugickej kliniky LF UK
a UNB v Bratislave, pri zapojeni odbornikov z LF UK, UNB ako aj za ucasti expertnej Cinnosti
softvérovych (spracovanie obrazu) Specialistov z projektu, pripadne z externého prostredia. Na rieSeni
uloh LF UK sa budu podielat’ 3 garanti, 5 odbornych asistentov, predovsetkym lekarov, 2 technicki
pracovnici a 1 hlavny administrativny pracovnik. Zaroven sa zapoja aj Studenti doktorandského
Studijného programu III. stupiia garantov projektu a dosah bude mat’ aj na pregradualnych Studentov
mediciny, nakolko ziskané poznatky sa priamo premietnu do vzdelavacieho procesu na
Neurochirurgickej klinike LF UK a UNB. Hlavnymi garantami tlohy buda Prof. MUDr. Juraj Stefio,
DrSc., dekan LF UK, Hlavny odbornik MZ SR pre neurochirurgiu; Doc. MUDr. Andrej Steio, PhD.,
MPH., Prednosta Neurochirurgickej kliniky LF UK a UNB, Nemocnica akad. L. Dérera, UNB a prof.
MUDr. Viktor Matejc¢ik CSc.

HAZ2: Nové postupy v diagnostike a liecbe vybranych autoimunitnych ochoreni
Specificky ciel' 2: ZvySenie kvality zdravotnej starostlivosti o pacientov s autoimunitnymi
ochoreniami prostrednictvom inovacii a transferu technoldgii v oblasti diagnostiky a liecby
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Autoimunitné ochorenia st tretim najCastejSim ochorenim po kardiovaskularnych a nadorovych
ochoreniach. Ich prevalencia v populécii je cca 5% a kontinualne stipa. Tento narast koreSponduje aj s
narastom onkologickych a alergickych ochoreni a Ciastocne aj s problematickou diagnostikou a to
najmd pri ochoreniach, kde sa prekryvaju viaceré klinické priznaky. K najzndmensim autoimunitnym
ochoreniam patri najmid systémovy lupus, reumatoidné ochorenia, diabetes mellitus typu I,
gastroenterologické ochorenia (napr. zapalové ochorenia ¢riev) a pod. Vyskum a vyvoj v tejto oblasti
sa sustred’'uje najmd na nové moznosti véasnej diagnostiky a Specifickej terapie, ku ktorym patri
najmd regulacnd lieCba, Specifickd imunomodulédcia, ovplyvnenie imunitnych kaskdd ¢i néhrada
poskodenych Casti organov s pomocou kmenovych buniek ¢i unikatnych transplantaénych postupov.
V ramci HA2 sa zameriame najmd na vyskum a vyvoj v oblasti inovativnych postupov terapie
diabetes mellitus a autoimunitne podmienenych ochoreni pohybového systému.

Diabetes mellitus je ochorenie so zavaznymi spolo¢ensko-hospodarskymi nasledkami. Napriek
vyraznému pokroku v oblasti diagnostiky a liecby tohto ochorenia patri ochorenie k celozivotnym
ochoreniam s vyznamnymi komplikaciami. Vyskum a vyvoj sa v minulych rokoch ststred’oval najméa
na nové peroralne antidiabetikd a bioaktivne latky, nové formy inzulinu a jeho aplikacie, ale tiez na
nanotechnologie, kmenové bunky ¢i génovu terapiu. V poslednom obdobi vSak do popredia vstupuje
metdda transplanticie pankreatickych (Langerhansovych) ostrovéekov, ktora je alternativou
transplantacie celého pankreasu predovsetkym u pacientov na inzuline zavislym diabetes mellitus
(DM, diabetes mellitus 1. typu). Tato metdda je vykonavana najméd u pacientov s chronickymi
komplikaciami, napr. zlyhanim obli¢iek (priCom pacienti s tymto ochorenim casto vyzaduji aj
transplantaciu oblicky), priCom zlepSenie glykemického profilu moze priamo ovplyvnit’ prijatie novej
oblicky. Rizikovym faktorom pri transplantacii je najmé imunosupresia, ktord moze sposobit’ d’alsie
vazne ochorenia a komplikécie.

Napriek tomu, ze na svete uz existuje viacero pracovisk, ktoré si schopné realizovat’ transplantaciu
pankreatickych ostrovcéekov, na Slovensku v sticasnosti takato moznost’ neexistuje. Jednym z krokov
tejto aktivity je preto zaviest’ inovativny program transplantacie pankreatickych ostrovéekov na
Slovensku, konkrétne na spolo¢nych pracoviskach UPJS LF Kosice a UN LP Kosice pri vybranych
indikaciach s vytvorenim navrhu Standardného protokolu transplantacie vratane imunomodula¢nych a
protizapalovych postupov. Sucast’ou vyskumu bude aj sledovanie dlhodobého vplyvu transplantacie na
celkovy zdravotny stav.

Sucastou aktivity bude tiez vyskum a vyvoj transplanticie enkapsulovanych pankreatickych
ostrovéekov bez nutnosti podavania imunosupresiv v kooperacii s profesorom José Oberholzerom
(Charles O. Strickler Transplantation Centre University of Virginia in Charlottesville, USA; CellTrans
Inc., USA) a UP SAV v Bratislave (Ing. Igor Lacik, DrSc), ktori su aktivnymi clenmi
Enkapsula¢ného konzorcia Juvenile Diabetes Research Foundation. Tento princip predstavuje d’alSiu
generaciu  kontroly hladiny cukru v krvi u diabetického pacienta, pretoze v tomto pripade
enkapsulacia, t.j. obalenie ostrovéekov v polymérnej polopriepustnej membrane, zabezpecuje ochranu
transplantovanych ostrovéekov pred ich zni¢enim imunitnym systémom. Nasledne zasadnym
benefitom kontroly hladiny cukru enkapsulovanymi ostrovéekmi je vyhnutie sa nutnosti podavania
imunosupresiv, ktoré su potrebné pri transplantacii neenkapsulovanych ostrovéekov. Takyto princip
uz bol Kklinicky testovany na niektorych svetovych pracoviskach s prvou klinickou transplantaciou v
roku 1994 v USA, avSak zatial' sa nepodarilo identifikovat’ kone¢né rieSenie pre klinické vyuzitie.
Zasadnym problémom je identifikacia vhodnych polymérnych biomateridlov pre enkapsulaciu
ostrovéekov. Sucasny enkapsulaény material vyvinuty na Ustave polymérov SAV sa javi byt
vhodny pre pred-klinické testovanie na primatoch a v pripade uspesnosti tychto testov vznika moznost’
testovania terapie diabetes mellitus typu 1 enkapsulovanymi ostrovéekmi na Slovensku. Prof.
Obelholzer (Charles O. Strickler Transplantation Centre University of Virginia in Charlottesville,
USA; CellTrans Inc., USA) poskytne svoje know-how v uvedenej oblasti, ktoré bude komplementovat’
aktivity slovenskej strany.
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Sucast’ou imunitnej odpovede tela na poskodzujtce alebo iritujuce stimuly je zapal. Ak prvotna
a ochranna zapalova odpoved prerastie z akitnej fazy do chronickej, je to obycajne spojené
S rozvojom roznych ochoreni a stavov, ku ktorym patria neurologické, rakovinové, reumatologické,
kardiologické, gastroenterologické, endokrinologické, imunologické, kozné a iné ochorenia. Pre
diagnostiku a lie¢bu ochoreni, v patogenéze ktorych figuruje zapal, st v sticasnosti dblezité najméa
unikatne laboratorne metody, ktoré moézu viest’ k objaveniu novych biomarkerov, charakterizujucich
inidvidualnych pacientov (personalizovana medicina) a kK vyvoju novych terapeutickych pristupov. K
takymto diagnostickym metédam patri najma funkéna genomika (vratane identifikacie epigenetickych
modifikacii génov), proteomika, metabolomika a iné unikatne postupy. Nové diagnostické postupy
budi v prvych fazach aktivity vyuzivané vo vyskume autoimunitnych/zapalovych ochoreni
pohybového systému, najméd reumatoidnej artritidy (RA), osteoartritidy (OA) a inych, pricom na
diagnostiku bude komplementiarne napojeny vyskum a vyvoj v oblasti biologickej a
imunomodulacnej liecby tychto ochoreni.

Biologicka liecba v kombinacii s konvenénymi ochorenie-modifikujicimi liekmi priniesla za posledné
desatrocie revoluciu v liecbe autoimunitnych ochoreni (napr. RA). Napriek tomu vSak u Casti
pacientov nie je dosiahnuty ziadany stav, teda uplna remisia ochorenia a zna¢na Cast’ (priblizne 40%)
pacientov neodpoveda na biologicku lie¢bu vobec. Otazne st aj mozné neZiaduce ucinky biologickej
liecby ako aj zna¢na ekonomicka zat’az pre zdravotné systémy. Ani v pripade pacientov, ktori maji
dobru odpoved’ na konvencnu liecbu s alebo bez biologickej lieCby, vSak nemozno ocakavat’ navrat
poskodenej funkcie v postihnutom organe alebo tkanive ad integrum. Pokrocilé terapie (advanced
therapy medicinal products, ATMP), ktorych ramec definuje Nariadenie Eurdpskej komisie ¢.
1394/2007 a ktorych humanne pouzitie sa riadi direktivou 2009/120/EC zo dna 14.9.2009, otvaraju
nové moznosti aj v lieCbe autoimunitnych a zépalovych reumatickych ochoreni.

Pokrocilé terapie su v zmysle uvedenej legislativy definované ako lie¢iva zaloZzené na génoch alebo
bunkach a zahfiiaji génovu terapiu, liecbu somatickymi bunkami, liecbu zalozen!l na tkanivovom
inzinierstve a ich kombinacie. V Aktivite HA2 sa zameriame na vyskum a vyvoj bunkovej terapie na
modeli OA, indikacie s vysokou incidenciou na Slovensku. V tejto ¢asti aktivity sa integruje vyskum
a vyvoj Vv oblasti imunomodulacie — inhibicie zapalu - a regeneracie tkaniva — kibovej chrupky,
synovie, kosti.

Aktivita HA2 bude v prevaznej miere realizovand na pracoviskach UPJS LF, UN LP v
Kosiciach, NURCH Piestany a ¢iasto¢ne aj na pracovisku UP SAV v Bratislave.

Aktivita bude vyuzivat’ aj dlhodobé skisenosti profesorov Steffena Gaya a Renaty Gay a ich Centra
experimentalnej reumatologie na Univerzite Ziirich vo Svajéiarsku, ktoré od roku 2005 uz po treti raz
ziskalo ozna¢enie Centrum excelentnosti od Eurdpskej ligy proti reumatickym ochoreniam (EULAR),
platné do roku 2020. Centrum robi epigenetické analyzy pacientov sreumatickymi ochoreniami
a vyskolilo uz desiatky vedcov zo zahraniéia v tejto oblasti. Tito $pickovi §vajciarski odbornici buda
garantami a mentormi vyskumnej skupiny, zlozenej prevazne z0 slovenskych vyskumnikov
a situovanej v Piest’anoch.

Aktivita prispeje k vyvoju novych diagnostickych a terapeutickych postupov
pri autoimunitnych/zapalovych ochoreniach ak zavedeniu $pi¢kovej technologie vo vedeckych
projektoch na Slovensku, ¢o zvysi konkurencieschopnost’ slovenskej vedy vo svete.

HA3: Biochemické a ..omics* stratégie pre diagnostiku a liecbu nadorovych a autoimunitnych
ochoreni

Vplyv personalizovanej mediciny na zdravotny stav populacie mozno uz dnes pozorovat’ v Klinickej
praxi. Hybnou silou v tejto oblasti je integrované pouzitie technologii z disciplin znamych ako
»omics®, ktoré umoziuju objavovat’ a charakterizovat’ biomarkery typické pre jednotlivé ochorenia.
Pre oblast’ onkologickych a autoimunitnych ochoreni plati, Ze tieto predstavujii heterogénnu skupinu
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chordb s dostatkom pacientov, ktord si v si¢asnosti intenzivne vyZaduje nové analytické technologie,
metody, postupy a nastroje tak pre diagnostiku ako aj pre terapiu.

Identifikacia biomarkerov, ktoré st sucastou diagnostiky ochoreni, stratifikacie pacientov, pre
ktorych dana lie¢ba ma vyznam, a sledovania a¢innosti pouzitej lie¢by, je v dnesnej dobe podmienkou
schvalenia akéhokol'vek nového lieku. Biochemické, molekularno-biologické a bunkové metody,
vyvijané na identifikaciu biomarkerov a sledovanie stavu organizmu sa tak stavaji vyznamnou
stcastou starostlivosti o zdravie a preto aj narodny projekt Excelentna veda venuje tejto oblasti
vyznamnu pozornost’.

Z viacerych v sucasnosti progresivnych metdd v oblasti laboratoérnej analyzy sa v projekte zameriame
najmd na genomiku, proteomiku a metabolomiku a inovativne spracovavanie buniek a tkaniv pre
potreby ich uchovavania a nasledného pouzitia. Okrem state-of-the-art metod davame priestor aj
vyvoju inovativnych, personalizovanych a spolahlivych metod, ktoré momentalne eSte nepatria
k pouzivanym Standardom, ale pontkajii vysoku pridant hodnotu v buducnosti, ak sa validuju. Okrem
ziskavania mnoZstva dat z ,,omics* metdd sa Projekt bude vo vyznamnej miere venovat’ aj analyze dat,
zobrazovaniu vysledkov a interpretdciam dat.

Proteomika a metabolomika patria k metédam vyuzivajucim  tzv. tandemovi hmotnostna
spektrometriu, ktora vyznamne zvySuje naSu schopnost ziskat reprezentativny prehlad
0 exprimovanych molekulach a metabolitoch ako aj oich kvantitativnom stanoveni v ludskych
vzorkach. Aktivita HA 3 zavedie uvedenu technologickt platformu na baze LC MS-MS technologie
a ma tak ambiciu prispiet’ k zvySeniu technologickej urovne slovenského vyskumu, k spristupneniu
,.state-of-the-art“ technologii a know how ak vyuzivaniu tejto technologie slovenskymi
vyskumnikmi napr. prostrednictvom zdielanych laboratorii a ,,fee-for-service”. Priamym vystupom
bude proteomické a metabolomické profilovanie slovenského obyvatel'stva a pacientov s vybranymi
ochoreniami (napr. s rakovinou prostaty, kolorektalnym karcinomom ¢i rakovinou prsnika) vo vel’kom
meradle, ktoré vd’aka svojmu rozsahu moze vyznamne zlepSit® poznatky o chorobach a viest’ k novym
diagnostickym a terapeutickym postupom.

Profilovaniu proteinov a metabolitov sa venuje viacero vedeckych a priemyselnych skupin, ¢o
umozni zapojenie participujucich partnerov do narodnych a medzinarodnych spoluprac. Proteomicku
a metabolomicku analyzu moéze doplnit’ genomické profilovanie pacientov apriama Kkorelacia
ziskanych dat tak napomoze k objavu novych diagnostickych a terapeutickych postupov napriklad pri
onkologickych, autoimunitnych a inych ochoreniach.

Vzniknuty subor dat l'udského genému, protedmu a metabolému z dostupnych ako aj z perspektivne
ziskanych vzoriek Tudskej plazmy spolu s d’al'$imi infomaciami bude mat vysoku prediktivnu
hodnotu pre potencionalnych akademickych a priemyselnych partnerov. Podobné infomacie sa
ziskavaju pomocou LC MS-MS technoldgii v klinickych Stidiach farmaceutickych firiem, ktoré tak
hladaju a vyvijaji napriklad biomarkery na sledovanie t¢innosti lie¢iv.

Metabolomika umoznuje detegovat’ zmeny a poruchy pdvodného metabolému, ktory je molekularnym
markérom stavu bunky. To je pre vyvoj novych diagnostickych a terapeutickych postupov v oblasti
onkologickych a/alebo autoimunitnych ochoreni velkd vyhoda. Vyhodou metabolomiky je tiez
pouzivanie telesnych tekutin ako matric, ¢o je moderny a neinvazivny pristup k vySetrovaniu
pacientov. Pritom prave metabolomické analyzy, sktimajuce skupinové, ¢i individudlne zloZenie
metabolomu, st cestou knovym diagnostickym metodam a terapeutickym postupom. Poznanie
biochemickych drah na molekuldrnej Grovni umozni identifikdciu cielovych Struktar a reakcii pre
lieky. Metabolomika je definovana ako ucelené systematické Studium originalnych chemickych
,»odtlackov prstov medziproduktov a konecnych produktov metabolickych reakcii, ktoré prebiehaju
v zivych organizmoch. Ako najnovsi ¢len rodiny ,,omics® metabolom reprezentuje vSetky malé
molekuly (<1500 Da), ktoré su vysledkom biochemickych procesov v organizme.
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Metabolomika pomaha sledovat’ bunkové procesy na molekularnej urovni v realnom case, ¢o
predstavuje originalnu moznost’ skimat’ aktualny stav metabolizmu bunky, tkaniva a organu, a tiez
prenasat’ genotyp a environmentalne vplyvy na fenotyp. Preto sluzia metabolity ako klinicka
koncovka, urcuju mechanizmus ochorenia a odrazaju prislusné biochemické reakcie. To su argumenty
pre pouzivanie metabolitov a biomarkerov ochoreni. S ohl'adom na komplexné zloZenie metabolomu
nie je mozné pri jeho skimani pouzivat jedini metddu. V stasnosti dominuju oblasti
metabolomickych analyz hmotnostna spektrometria (MS) a nuklearna magneticka rezonancia (NMR).
NMR analyzy potrebujti len minimalnu Gpravu vzorky pred analyzou a su nedestruktivne. Ich hlavnym
nedostatkom je nizka citlivost. MS sa dnes pouziva primarne v kombindcii so separacnymi technikami
(GC-MS a LC-MS). Mimoriadne uspeSne sa vtejto oblasti rozvija tandemova hmotnostna
spektrometria (GC-MS/MS, HPLC-MS/MS). Tieto metddy st vysokocitlivé a vyzaduju len malé
objemy vzorky.

Na aktivite bude participovat’ Dr. Charles Buck (University of Idaho, USA) ako hlavny vyskumnik,
ktory ako sucast’ vyskumného timu Purdue University (USA) prispel k zlepSeniu postupu, ktory
umoziuje reprodukovatelné profilovanie expresie proteinov z l'udskej plazmy. Tento tim taktiez
vytvoril bioinformatické nastroje na analyzu ziskanych dat - tzv. ,,data-independent” mod zbierania
dat z MS-MS zariadeni, ktory sa stdva Standardom v tychto meraniach. Zvysena citlivost’ a Specificita
tychto zariadeni spolu s vyraznym zlep$enim V spracovani a analyze dat prirad'uje proteomiku a
metabolomiku k dal'sim doélezitym metédam na stanovenie zdravotného stavu a k predikcii
ochoreni. Dr. Buck bude viest’ vlastny tim na UVP UK, ktory bude intenzivne spolupracovat’ so
skupinami v Projekte, na UVP UK ako aj s d’al'§Simi v narodnom ¢i medzinarodnom priestore.

Analyzy z krvi/plazmy planujeme komplementovat’ aj multiplexnymi analyzami z odobratych tkaniv.
Vypovedna hodnota jednotlivych analyz bude ovel'a vyssia, ked’ sa na ochorenia ¢i zdravie pozrieme
zo vSetkych moznych uhlov. Takyto pristup bude v konecnom dosledku viest' k véasnejse;j,
spolahlivejSej a personalizovanej diagnostike ¢i lieCbe. Tato cast aktivity sa bude realizovat
zmluvnym vyskumom.

Na realizaciu genomickych analyz bude vyuzitd kldcova a podpornd infrastruktira Laboratoria
genomiky UVP UK pod vedenim Dr. Tomasa Szemesa. KI'icovu infrastrukturu predstavuje pristroj na
masivne paralelné sekvenovanie — Illumina NextSeq 500 ako aj novo nadobudnuta infraStruktara
Illumina NovaSeq. Pre vsetky analyzované vzorky podla vybranych relevantnych indikacii bude
vykonané sekvenovanie kniznic pripravenych z celkovej DNA, ale aj exdémové sekvenovanie, teda
cielené sekvenovanie vsetkych znamych exoénov. Pre podskupinu kandidatnych vzoriek s vysokou
pravdepodobnost'ou identifikacie biomarkerov bude vykonana aj analyza epigenomu a aj celkovej
RNA, teda celkového transkriptomu. Ziskané sekvenacné data budu analyzované pomocou
pokrocilych bioinformatickych metéd a nastrojov beziacich na vykonnej vypoctovej infraStruktire
UVP UK ako aj hodnotené biostatistickymi metédami. Cielom bude na urovni genomiky,
epigenomiky a transkriptomu identifikovat’ kandidatne biomarkery ktoré budu sluzit' ako podklad pre
ich validaciu v ramci proteomického a metabolomického vyskumu.

Vo vztahu k inovativnemu spracovaniu buniek je zaujimavé najmé laboratorne spracovanie krvi a
krvnych preparatov pre potreby liecby zavaznych spolocenskych ochoreni, vratane onkologickych a
autoimunitnych ochoreni vyzadujtcich lie€bu s pomocou transfizie krvi a jej derivatov.

Darovanie krvi zachranuje ro¢ne velké mnozstvo l'udi, ktori boli vystaveni Zivotu a zdraviu
ohrozujiicej strate krvi. Cervené krvinky viak maji Zivotnost’ mimo tela len okolo 6 tyzdiiov a preto
sa transfizne sluzby a lekari stretavaju castokrat s nedostatkom krvi na podanie pacientom. Samotné
darovanie krvi u zdravych jedincov a tzv. ,,pus$tanie Zilou“ /flebotomia na lekarske ucely, zndme uz
od staroveku ako jedna zlie€ebnych metdd, je prekvapujico malo preskumané, ¢o sa tyka
molekularnych mechanizmov a okamzitého a dlhodobého u€inku na [ludsky organizmus.Tim
profesora Maxa Gassmanna z Univerzity Zirich vo Svajéiarsku neddvno objavil, Ze erytrocyty
exprimuji $pecifické receptory, umoziujuce transport vapnika. Tim taktiez zistil, Ze pridanie
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terapeuticky pouzivaného inhibitoru (schvalené lie¢ivo na pouzitie v humannej medicine) prediZilo
zivotnost’ erytrocytov az o 50% v ex vivo experimentoch.

Profesor Gassmann planuje s vedeckou skupinou, ktora bude zaloZzena na Slovensku a v spolupraci s
Klinikou hematologie a transfuziologie JLF UK a Narodnou transfiznou sluzbou, pokracovat’
V tychto experimentoch s cielom zistit’, ¢i dané lieCivo a jeho derivaty, resp. podobné latky umoznia
prediZenie ¢asu skladovania krvnych konzerv. Ak by uvedena stratégia fungovala, predstavovala by
vyznamny prinos v prediZeni ¢asu uschovavania krvnych konzerv. Profesor Gassmann spolu s Prof.
Bogdanovou (obaja z Univerzity Ziirich vo Svajéiarsku) buda garantmi a mentormi skupiny, ktorej
¢lenovia sa identifikuji v medzinarodnom vybere a ktora bude situovana na JLF UK v Martine.

Zaroven budu systematicky skimané aj humoralne faktory po darovani krvi/flebotéomii. Informacie,
ziskané zo stanovenia proteéomu plazmy po strate krvi budd analyzované bioinformatickymi
metodami  a funkény dopad vybranych odpovedi bude dalej testovany v experimentoch
na bunkovych azvieracich modeloch s pouzitim molekularnej, bunkovej a fyziologickej
metodologie. Taktiez budi analyzované nekodujuce cirkulujiice RNA, ktoré mozu prispievat
k procesu obnovy po strate krvi. Na analyzu tychto faktorov buda vyuzité vyssie uvedené postupy
genomiky, proteomiky a metabolomiky. Experimenty moézu viest' k odpovediam na nasledovné
otazky: (i) kontrola dostupnosti Zeleza v odpovedi na frekvenciu darovania krvi/krvnej straty, (ii)
individualnu odpoved’ na stratu krvi v zavislosti od ré6zneho mnozstva odobratej krvi, (iii) informaciu
ako ¢asto moze dany jedinec darovat’ krv, (iv) zoznam prospesnych ako aj poskodzujtcich faktorov
zucastnenych v procesoch straty Krvi (¢i uz dobrovolne;j, lieéebnej alebo nedobrovolne;j).

Stara tradi¢na lieCebna metdda flebotomie, ¢i dobrovolné darovanie krvi Kk prospechu inych, tak
moze objavit’ Nové alebo neocakavané faktory v cirkulacii, ktoré vedi vo vSobecnosti k zotaveniu po
stratach krvi, pri anémiach alebo hypoxiach. Identifikacia zdraviu prospesnych faktorov méze na
druhej strane viest v buducnosti k pouZitiu tychto molekil na lie¢bu rbéznych, zatial
neidentifikovanych ochoreni v rezime personalizovanej mediciny. Garantmi a mentormi
novovytvorenej vyskumnej skupiny na UVP UK v Bratislave bude Prof. Gassmann (Univerzita
Ziirich, Svajéiarsko) spolu s Prof. Muckenhalter (Univerzita Heidelberg, Nemecko).

Cervené krvinky so svojou 120-diiovou Zivotnostou in vivo ziroven umoziiuju aj d’alsie experimenty,
na ktoré nie st vhodné ani nesmrtelné bunkové linie a ani pasaZované primarne bunky, ziskané
Z l'udského organizmu. Vzhl'adom k tomu, ze u tychto buniek absentuje genetickd mutécia, st takmer
perfektné na Stidium a pochopenie urcitych procesov v bunkovom a molekularnom starnuti.
Starnutie cCervenych krviniek a poruchy pri tomto procese st spdjané s pocetnym vyskytom
niektorych zavaznych ochoreni, napriklad beznych a zriedkavych anémii. Anémie st tiez takmer vo
viac ako 40% pritomné aj u onkologickych pacientov a niektoré z nich patria k autoimunitne
podmienenym ochoreniam (napr. autoiminna hemolytickd anémia). Vyskum sa bude sustredit’ na
bunkové vlastnosti asociované s chorobami ¢ervenych krviniek a inymi procesmi ako napriklad s
neocytolyzou indukovanou hypoxiou, ¢o bude viest’ k lepSiemu pochopeniu bunkového starnutia.

Na uvedené experimenty je priamo napojeny vyvoj inovativmych technologii ako napriklad
kombinovanie optickych (mikroskopickych) postupov s biochemickymi postupmi. Takyto koncept je
V kontraste so statickym meranim parametrov a skima bunkové spravanie ajeho molekularnu
moduléaciu za meniacich sa fyziologickych a patofyziologickych podmienok. Do realizacie aktivity
budi zapojené viaceré vyskumné timy venujlce sa fyziologii a patofyziologii bunkovych procesov,
pricom ich koordinaciu podpori Doc. Lars Kaestner (Lekarska fakulta Univerzity Saarland, Saar,
Nemecko) ako hlavny vyskumnik so svojou skupinou presunutou z Nemecka a doplnenou podla
potreby d’al’'$simi vyskumnikmi.

Vysledky povedu k implementacii ,,State-of-the-art™ diagnostickych metdd, ktoré doposial’ nie su na
Slovensku dostupné. Ciel'om je vyvinat s pouzitim ,,dynamickych parametrov® nové diagnostické
Standardy a najst’ nové sposoby lieCby pre pacientov s anémiami, vratane raritne sa vyskytujicich
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anémii. To bude mat vyzmam aj z celoeurdépskeho hladiska, ked'Ze tieto zriedkavé choroby ma
zmysel Studovat’ iba v SirSom eurépskom kontexte. Nové metddy a inovativne technologické postupy
budu dostupné ako centralizovana sluzba ostatnym vyskumnikom ¢i uz z JLF UK v Martine alebo aj
inym v oblasti zobrazovania zivych buniek, imunocytochémie, imunohistochémie ¢i pokrocilej
techniky, vyuzivajuce geneticky kddované biosenzory na sledovanie fosforylacie proteinov a inych
biochemickych reakcii pomocou metddy transferu Forsterovej rezonancnej energie (FRET).

HA 4: Integracia a analyza dat

,Omics* analyzy produkuju obrovské mnozstvo dat a zmysluplna analyza tychto dat ¢asto pokrivkava
za povodnym zdmerom a moznost’ami vyskumnikov. V Projekte sa chceme vyhnat produkovaniu dat
pre data a preto napr. okrem know-how na analyzu $pecifickych dat z proteomickych analyz prinesené
do Projektu zahraniénym expertom Dr. Charlesom Buckom, venujeme celu aktivitu na pripravu
a pouzitie prostriedkov bioinformatiky, analyzy a zobrazovania dat, ktora bude vyuzivana vSetkymi
partnermi projektu.

,»Omics* metdody umoziiujii vysoko vykonné monitorovanie viacerych molekulovych procesov.
Vyuzivaju sa na identifikdciu biomarkerov, charakteristiku biochemickych systémov a procesov,
komplexnu analyzu génov, mRNA, proteinov a metabolitov vo fyziologickom a patologickom
prostredi. Interpretacia vysledkov tychto analyz je v porovnani s klasickymi, napr. biochemickymi
analyzami vel'mi naro¢néd. Ziskané vysledky je vSak mozné integrovat’ s cielom ziskania Co
najkomplexnejsej informécie o konkrétnom biologickom procese.

V Projekte budu vyuzivané genomické, proteomické i metabolomické analyzy, ktoré su zamerané
najmd na identifikdciu biomarkerov predikujtcich vznik a priebeh ochorenia, prognézu ¢i reakcie na
terapiu. Snahou Projektu bude tieto data integrovat’ tak, aby spolu s dostato¢nymi klinickymi datami
(vratane obrazovych dat) viedli k novému pohladu na vyuzite'nost' bioinformatiky a jej zaverov
v klinickej praxi.

Pri ochoreniach, na ktoré st orientované aktivity HA1 a HA2, budeme v priamom previazani na HA3
identifikovat’, charakterizovat a kvantifikovat’" biologické molekuly, ktoré priamo ovplyviuju
fyziologické a patologické procesy v organizme. Vzhladom k planovanému databazovaniu
a archivacii  klinickych a laboratérnych dat (vratane velkoobjemovych) budeme smerovat’
K vyuzivaniu postupov systémovej biologie s cielom simulovat’ anasledne analyzovat’ ¢asové,
priestorové a systémové vztahy v konkrétnych podmienkach.

Pre vyskum a vyvoj v laboratornych i klinickych podmienkach navrhneme vhodné algoritmy pre zber,
uchovavanie, spracovanie a nasledné zdiel’anie dat, ktoré by boli ekonomicky ¢o najmenej naro¢né.
Vysoké investicie jednotlivych laboratérii do serverov, vysokovykonnych PC ¢i Specifickych
softvérov negativne ovplyviiuju nasledne vyuzivanie dat najma z dovodu absencie financii na nové up-
daty, konfiguracie ¢i technické parametre.

Realizacia aktivity umozni nastavit’ postupy vyuzivania ukladania a naslednej prace s komplexnymi
datami v prostredi, ktoré bude Specificky orientované na danu problematiku a bude sa pravidelne
zaoberat’ vyvojom bezchybnych a bezpe¢nych aplikacii pre vSetkych partnerov v Projekte rovnako.
Zaroven poskytne MZ SR ako koordinatorovi procesov aplikovaného biomedicinskeho vyskumu
a vyvoja univerzalnu platformu s potencialom klinickej vyuzitenosti v procesoch personalizovanej
mediciny. Z konkrétnych postupov, ktoré budu v ramci aktivity pouzivané mozeme uviest’:

e Distribuované spracovanie dat umozni paralelné spracovavanie viacerych datasetov a efektivne
vyuzitie existujucej vypoctovej infraStruktury. Paralelizacia vypoctovo narocnych procesov
pomocou OpenMP alebo CUDA technoldgii. Vizualizacia obrazovych dat v 2D, 3D, 4D
pomocou DirectX a Vik,

Strana 52

CENTRALNY
KOORDINAENY
ORGAN



31.10.2017

e Publikovanie velkych obrazovych dat pomocou web servera s vyuZzitim priebezného ukladania
dlazdic. Cielom je poskytnit’ vel'mi vel'ké obrazové data klientskym staniciam na viacerych
pracoviskach sucasne z jedného centralneho tloziska,

e Detekovanie Specifickych obrazcov v genomickych ret'azcoch,

e Automatizované napojenie na dostupné databazy biomedicinskych dat publikované formou web
servisov pre potreby testovania a komparativnej analyzy. Prikladom je platforma Ensembl
poskytujuca databdzy a néstroje na ich automatizované dopytovanie napriklad pomocou
BLAST algoritmu vyhl'adavania pozadovanych sekvencii genému,

e Publikovanie vysledkov analyz na verejnych tuloziskach bioinformatickych dat vo forme
strukturovanych XML, TXT suborov a inych Specifickych formatov,

e Pocitacova a Statisticka genetika vyuzivajuca Statistické a pravdepodobnostné analyzy interakcii
medzi jednotlivymi génmi navzajom ako aj medzi génmi a vonkaj$im prostredim,

e Vyuzitie dostupnych softvérovych ndstrojov pouzivanych v bioinformatike na baze réznych
technologii ako C++, Java alebo Python,

Databazové spracovania budil vyuzivat open source RDMS systémy ako Postgresql a MySQL.
Alternativou v pripade potreby bude pouzitie tzv. NoSQL databazového systému. Tieto systémy st
urcené pre efektivnejsie pristupovanie k vel'kému mnozstvu dat rozdelenému na viacerych uloziskach.

Projekt bude realizovany vo vzajomnom subehu hlavnych a podpornych aktivit nasledovne:

PALl: Projektové riadenie

HA1: Nové postupy v diagnostike a
lieCbe vybranych nadorovych
ochoreni

HA2: Nové postupy v diagnostike a
liecbe vybranych autoimunitnych

stratégie pre diagnostiku a liecbu
nadorovych a autoimunitnych

HA3: Biochemické a ,,omics”
HA4: Integracia a analyza dat

ochoreni —
c
[
—_
o]
<
(&)
o]
PA2: Publicita a informovanost
Aktivita | Podaktivita Pracovny balik Milnik
HAl 1.1. Vyvoj minimalne 1.1.1 Pred-klinické studie na 1.Minimalne invazivna
invazivnej metody na zvieratach a metdda lieCby rakoviny
liecbu karcinomu prostaty | bunkovych/tkanivovych kulturach | prostaty otestovana v
1.1.2. Stadie na prostatach uvodnom klinickom
kadaverdznych darcov organov skusani

1.1.3. Pilotna klinicka sktiska Fazy
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1

1.2.Vyvoj a validacia
novych intraoperac¢nych
metod ultrazvukového
zobrazovania mozgovych
Struktar a rezidui tumoru
pri neurochirurgickych
zakrokoch

1.2.1.Vyvoj a validacia unikatne;j
intraoperacnej metody zobrazenia
lentikulostriatovych artérii
pomocou 3D-ultrazvuku pri
operaciach nadorov mozgu v
inzularnom laloku

1.2.2.Vyskum a vyvoj metdd
intraopera¢ného zobrazenia
selarnej oblasti mozgu pomocou
ultrazvukovej mikrosondy pri
transfenoidalnych resekciach
adendémov hypofyzy

1.2.3 Vyvoj a validacia
intraopera¢nych metod zobrazenia
nadorovych rezidui low-grade
glidmov mozgu pomocou 3D-
ultrazvuku a v porovnani s
pooperacnou MRI

2. Inovativne metody
intraoperacného
ultrazvukového
zobrazovania
mozgovych Struktar

a rezidui tumoru pri
neurochirurgickych
zakrokoch validované
v klinickej praxi

HAZ2

2.1. Vyskum, vyvoj

a implementacia
inovativnych metdd lieCby
Diabetes mellitus typu |
(DM typu I)

2.1.1. Vyskum, vyvoj a
implementacia metdd izolacie,
charakterizacie a transplantécie
Langerhansovych ostrovcéekov
Pudského pankreasu

3. Etablovanie met6dy
odberu, prezervacie,
spracovania 'udského
pankreasu a metody
izolacie a purifikacie
pankreatickych
ostrovcekov
pouzitelnych na liecbu
DM typu | v Kklinickej
praxi

2.1.2. Vyskum a vyvoj
mikrokapsul vhodnych pre
enkapsulaciu a transplantaciu
Langerhansovych ostrovcéekov
izolovanych z 'udského pankreasu

4. Metoda transplantacie
enkapsulovanych
pankreatickych
ostrovcekov bez
nutnosti imunosupresie
na liecbu DM typu

| pripravena na
pokrocilé pred-klinické
a tvodné klinické

skasanie
2.2. Vyskum a vyvoj 2.2.1. Vyskum a vyvoj postupov 5.Vyvoj metdd izolacie,
pokrocilych terapii na terapiu zapalovych expanzie a
a diagnostiky a degeneraénych ochoreni charakterizacie

autoimunitnych/zapalovych
ochoreni

pomocou somatickych a adultnych
kmenovych buniek

adultnych autolégnych
buniek pre liecbu
zapalovych a
degeneracnych ochoreni
vahonosnych kibov s
transferom do klinickej
praxe v podmienkach
spravnej vyrobnej praxe
(GMP)

2.2.2. Vyskum a vyvoj novych
biomarkerov autoimunitnych
/zapalovych ochoreni

6. Subor novych
biomarkerov
autoimunitnych
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/zapalovych ochoreni
pripraveny na d’al’Sie
pred-klinické testovanie

3.1. Vyvoj a implementécia
inovativnej,
personalizovanej

a komplexnej diagnostiky
vybranych ochoreni ako
rakovina prostaty, rakovina
prsnika, kolorektalneho
karcinému a diagnosticka
podpora aktivit projektu

3.1.1. ZaloZenie, sprevadzkovanie
a vyuzivanie technologickej bazy
na proteomické a metabolomické
analyzy plazmy na diagnostiku
rakoviny prostaty, prsnika,
kolorektalneho karcinému

a podpora ostatnych aktivit
projektu

7. Dosiahnutie
definovanych ciel'ovych
Specifik a citlivosti
umoziujlcich
reprodukovatel'né
merania a sledovanie
analyzy proteinov a
metabolitov vo vysoko
zlozitych biologickych
kvapalinacha
poskytnutie
molekularnych profilov
S$pecifickych pre
chorobny a normalny
stav a presné
kvantifikovanie
Specifickych
molekularnych cielov

3.1.2. Vyvoj inovativnych
multiplexnych metdéd na
personalizovanu a spolahliva
tkanivovua diagnostiku rakoviny
prostaty, prsnika, kolorektalneho
karcindému a podpora ostatnych
aktivit projektu

8. Nové metddy na
spolahlivejsiu tkanivovia
diagnostiku rakoviny
prostaty, prsnika,
kolorektalneho
karcinébmu a inych
ochoreni, zaloZené na
multiplexnom pristupe,
vyvinuté a pripravené na
dal’Sie testovanie a
validaciu

3.2.Vyvoj a aplikovanie
inovativnych bunkovych

a biochemickych
technoldgii na
hematologické ochorenia a

stavy

3.2.1. Vyvoj inovativnych metod
spracovania ¢ervenych krviniek s
cielom zvySenia dostupnosti
uskladnenych krvnych produktov
pre ucely liecby onkologickych,
autoimunitnych

a hematologickych pacientov

9. Pridanie inhibitoru
$pecifikovanej molekuly
s ciefom prediZenia gasu
uskladnenia erytrocytov
zo sucasnych 6 na 9
tyzdiiov a umoznenie aj
autolognych krvnych
transfuzii

3.2.2. Identifikacia humoralnych
faktorov po strate krvi a vyvoj
personalizovanych pristupov pri
lie¢be hematoonkologickych

a inych ochoreni

10. Identifikacia
(novych) faktorov
uvolnenych po strate
krvi (vratane darovania
krvi) do krvného obehu
umoziujtca Specifické
a personalizované
pouzitie tychto faktorov
u pacientov s cielom
zlepsit ich zotavenie

3.2.3. Vyskum mechanizmu
starnutia buniek v zdravi

a chorobe a vyvoj novych
diagnostickych a lieCebnych

11. Prototyp zariadenia
na pul objem krvnych
vzoriek zaloZzeny na
separacii rdzne starych
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postupov pri zriedkavych
anémiach a inych krvnych
ochoreniach

Cervenych krviniek na
diagnézu typov a
subtypov anémii a
Specifickych stadii
krvnych ochoreni

HA4 4.1. Analyza dat

4.1.1. Vyskum a vyvoj algoritmov
a metod na spracovanie
genomickych, proteomickych a

12. Zavedenie
optimalizovanych metod
systémovej bioldgie

metabolomickych dat
4.1.2. Vyvoj metdd na spracovanie | 13. Vytvorenie a
bioinformatickych dat zavedenie systému

Z existujucich datovych ulozisk
a ulozenie vysledkov analyz na
tieto uloziska

bioinformatickej
analyzy dat

4.1.3. Vyskum a vyvoj metod
a algoritmov na spracovanie
obrazovych a volumetrickych dat

14. Vytvorenie a
implementacia systému
spracovania obrazovych
dat a ich integraciu s
laboratérnymi a
klinickymi datami.

4.2 Vizualizacia dat

4.2.1. Vyvoj desktopovych
vizualizacnych néstrojov pre
zobrazenie bioinformatickych dat
v2D,3Da4D

15. Softvérové riesenie
umoziujlice zobrazenie
dat a manipuléciu

s datami v desktop
aplikacii

4.2.2. Vyvoj webovych
vizualizacnych néstrojov pre
rychle zobrazenie vel’kych
obrazovych dat

16. Systém zobrazujuci
data a umoznujuci
manipulaciu s datami vo
webovom prehliadaci

PA1 Koordinacia

Projektovy manazment

Odborna garancia

17. Efektivne
implementované aktivity
projektu (monitorovacie
obdobia a spravy)

PA2 Diseminacia vysledkov

Projektové mitingy

18. Projekt Excelentna
veda spopularizovany
medzi laickou

a odbornou verejnostou

Hlavné aktivity:

Sucastou realizacie vSetkych planovanych aktivit projektu bude ucast’ odbornych vedeckych kapacit

na medzinarodnych kongresoch, diseminacia vysledkov vyskumu a vyvoja a reprezentacia slovenskej
vedy ako aj zorganizovanie vedeckych konferencii pre $pecialistov v uvedenych oblastiach. Nesmieme
zabudat ani na to, ze parcialne vysledky aktivit buda v konsolidacii s ochranou dusevného vlastnictva
(najmi podania patentovych prihlasok) priebezne publikované v odbornych a vedeckych ¢asopisoch.

V ramci aktivit budu tiez podporovani mladi ambiciézni vedecki pracovnici, ktorych inovativne
myslienky a napady mozu viest’ k vzniku novych a predtym nevyskasanych metod a postupov

S pozitivnym vplyvom na rozvoj diagnostiky a liecby onkologickych a autoimunitnych ochoreni.
S podporou silnych partnerov v podobe univerzit alebo istavov SAV mo6zu inovatori rozbehnit aj
svoj vlastny inovativny program.

Podporné aktivity:

PA1, Projektové riadenie
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Koordinacia a projektové riadenie zabezpeci Odbor narodnych a medzinarodnych projektov
MZ SR,

Projektovy manazment relevantnej Casti Aktivity HALl acasti Aktivity HA3 budd
zabezpecené internymi kapacitami JLF UK cez Centrum pre podporu vedy, vyskumu
a vyvoja (CEVED),

Projektovy manazment relevantnej casti Aktivity HA1 na LF UK Bratislava bude
zabezpeceny cez Projektové centrum LF UK koordiniciou s odbornymi garantmi za
jednotlivé ulohy,

Projektovy manazment relevantnej casti Aktivity HA2 bude zapezpecené internymi
kapacitami UPJS Kogice a UP SAV Bratislava,

Projektovy manazment relevantnej cCasti Aktivity HA2 bude zabezpeceny internymi
kapacitami NURCH Piest’any,

Projektovy manazment relevantnej casti Aktivity HA3 bude zabezpeceny internymi
kapacitami UVP UK Bratislava a Rektoratu UK (RUK) Bratislava,

Projektovy manaZment Aktivity HA4 bude zabezpe€eny internymi kapacitami UNIZA
Zilina.

PA2, Publicita a informovanost’

V ramci dodrZania jednotnych postupov a Standardov v oblasti publicity, informovania a komunikacie
sa aktivita bude riadit’ Komunikaé¢nou stratégiou Opera¢ného programu (OP) a Manualu pre
informovanie a komunikaciu pre OP Vyskum a inovacie. Navyse, obsahovym cielom aktivity, okrem
zavaznych prvkov, bude predovsetkym snaha o pozitivnu ,,public relation* (PR) komunikaciu

a pozitivnu prezentaciu vysledkov biomedicinskeho vyskumu a vyvoja, vratane v€asnej diagnostiky

a liecby a v neposlednom rade zvySenia kvality a inovacii sluzieb v zdravotnickej sfére Smerom

k odbornej ako i laickej verejnosti. Osobitnym prvkom informovanosti budu:

Informaéné dni narodného projektu na stretnutia ucastnikov projektu (na zaciatku a na
konci projektu)
PR aktivity v odbornych a popularno-vedeckych médiach vo svete a v SR

b) V tabul’ke niiSie uved’te ramcovy popis aktivit, ktoré budi v ramci identifikovaného
ndrodného projektu realizované a ich prepojenie so Specifickymi ciel’mi.

Néazov aktivity Ciel, ktory ma byt | Spdsob realizéacie Predpokladany
aktivitou (ziadatel’ a/alebo pocet mesiacov
dosiahnuty (podl'a partner) realizacie aktivity
sekcie Ocakdavany
stav)

Aktivita 1 Zvysenie vyskumnej | MZ SR, UK BA — 60 mesiacov
aktivity Ziadatel, partner
prostrednictvom
zlepsenia koordinacie
a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych in§titacii

Aktivita 2 ZvySenie vyskumnej | UPJS KE, UP SAV, | 66 mesiacov
aktivity NURCH PN, MZ
prostrednictvom SR — riadatel’
zlepSenia koordinacie partner ’

a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych institacii
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Aktivita 3 Zvysenie vyskumnej | MZ SR, UK BA — | 66 mesiacov
aktivity ziadatel’, partner
prostrednictvom

zlepSenia koordinacie
a konsolidacie VaV

potencialu
vyskumnych institacii
Aktivita 4 Zvysenie vyskumnej | MZ SR, UNIZA — 66 mesiacov
aktivity Ziadatel, partner
prostrednictvom

zlepSenia koordinacie
a konsolidacie VaV
potencialu
vyskumnych institacii

V pripade viacerych aktivit, doplite informdcie za kazdu z nich.

13. Rozpocet

Jasne uved'te, ako bol pripravovany indikativny rozpodet a ako spifia kritérium ,,hodnota
za peniaze®, t. j. akym sposobom bola odhadnuta cena za kazda polozku, napr. prieskum
trhu, analyza minulych vydavkov spojenych s podobnymi aktivitami, nezavisly znalecky
posudok, v pripade, ak priprave projektu predchddza vypracovanie Stadie
uskuto¢nitel'nosti, ktorej vysledkom je, o. i. aj uréenie vysky alokdcie, je potrebné uviest
tato Stadiu ako zdroj urcenia vysky finanénych prostriedkov. Skupiny vydavkov doplite
v stlade s MP CKO ¢. 4 k ¢iselniku opravnenych vydavkov v platnom zneni. V pripade
operaénych programov implementujucich infraStruktirne projekty, ako aj projekty
suvisiace s obnovou mobilnych prostriedkov, sa do ukoncenia verejného obstaravania
uvadzaju polozky rozpoctu len do Grovne aktivit.

Projekt je v celom rozsahu zamerany na aplikovany vyskum, s priamym zavedenim jeho
vysledkov do klinickej praxe s ohl'adom na potreby pacienta.Prave zlepSenie kvality zivota
a zdravia je pri vyuziti vysledkov planovanych aktivit jednou z najvéac¢sich hodnot.

Samotné postdenie vplyvu financovania projektu na zdravotny stav obyvatel'stva a nasledne
na ekonomické vysledky predstavuje komplexny pristup ktory musi brat’ do Gvahy vysledky
inovacii, nielen matematické vypocty ktoré boli urené viac menej pre administrativno-
Statistické Ucely. Aj preto mame zato, Ze aplikovany vyskum a vyvoj v oblasti
biomedicinskych vied je jedna z najhospodarnejSich investicii, ktoré modZe Slovenska
republika urobit’ v prospech svojich obcanov.

Personalne ndaklady Prijimatela a jednotlivych Partnerov NP reSpektuju interni mzdovi
politiku MZ SR ajednotlivych institacii zapojenych do realizacie aktivit projektu ako
Partnerov. Persondlne kapacity zodpovedajuce za riadenie a podpornt administraciu projektu
boli naplanované s ohl'adom na naroc¢nost’ projektu a planované aktivity.

V projekte planované tovary a sluzby budu obstarané v sulade s principom transparentnosti,
efektivnosti a hospodarnosti v procese verejného obstardvania.

Indikativna vyska finan¢nych prostriedkov urcenych na realizédciu narodného projektu a ich
vystizné zdovodnenie
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Predpokladané Celkova suma Uved’te planované vecné vymedzenie
financné

prostriedky na

hlavné aktivity

Aktivita 1 5 576 400,00

02 — Dlhodoby 530 000,00 022 — Samostatné hnutel'né veci a subor
hmotny majetok hnutel'nych veci

52 — Osobné néklady | 1 775 400,00 521 — Mzdové vydavky

51 - Sluzby 161 000,00 512 — Cestovné nahrady

51 - Sluzby 2 160 000,00 518 — Ostatné sluzby

11 - Material 950 000,00 112 - Zasoby

Aktivita 2 13 535 982,40

02 — Dlhodoby 3131 032,40 022 — Samostatné hnutel'né veci a subor
hmotny majetok hnutel'nych veci

02 — Dlhodoby 270 000,00 021 - Stavby

hmotny majetok

51 - Sluzby 1 689 910,00 518 — Ostatné sluzby

11 - Material 2 736 200,00 112 - Zasoby

51 - Sluzby 162 000,00 511 — Opravy a udrziavanie

51 - Sluzby 362 000,00 512 — Cestovné ndhrady

52 — Osobné naklady | 5 184 840,00 521 — Mzdové vydavky

Aktivita 3 13 882 800,00

02 — Dlhodoby 2 840 000,00 022 — Samostatné hnutel'né veci a subor
hmotny majetok hnutel'nych veci

52 — Osobné néklady | 3 742 800,00 521 — Mzdové vydavky

11 - Material 3 000 000,00 112 - Z4soby

51 - Sluzby 100 000,00 512 — Cestovné ndhrady

51 - Sluzby 4 200 000,00 518 — Ostatné sluzby

Aktivita 4 4 516 500,00

02 — Dlhodoby 1 518 000,00 022 — Samostatné hnutel'né veci a subor
hmotny majetok hnutel'nych veci

52 — Osobné néklady | 1 813 500,00 521 — Mzdové vydavky

51 - Sluzby 75 000,00 512 — Cestovné nahrady

51 - Sluzby 1110 000,00 518 — Ostatné sluzby

Hlavné aktivity 37 511 682,40

SPOLU

Predpokladané 2 427 500,00

finan¢né prostriedky

na podporné aktivity

52 — Osobné nédklady | 2 127 500,00 521 — Mzdové vydavky

51 - Sluzby 300 000,00 518 — Ostatné sluzby

Podporné aktivity | 2 427 500,00

SPOLU

CELKOM 39939 182,40

14. Deklarujte, Ze NP vyhovuje zasade doplnkovosti (t. j. nenahradza verejné
alebo ekvivalentné Strukturialne vydavky clenského Statu v sulade s ¢lankom 95
vSeobecného nariadenia).
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Prehlasujeme, ze narodny projekt vyhovuje zasade doplnkovosti, tzn. nenahradza verejné
alebo ekvivalentné Strukturalne vydavky c¢lenského statu v sulade s ¢lankom 95 vSeobecného
nariadenia.

15. Bude v narodnom projekte vyuzité zjednodusené vykazovanie vydavkov? Ak ano,
aky typ?

Ano, pausalna sadzba.

16. Stadia uskutocnitel’nosti vratane anal)'fzs?' nakladov a prinosov
Informdcie sa vypliajii iba pre investicné™ typy projektov.

Stidia uskutoénitePnosti vratane analyzy nakladov a prinosov

Existuje relevantnd Stadia nie
uskutoénitelnosti?’ ? (4no/nie)

Ak je Studia uskutocnitelnosti

nie
dostupna na internete , uved’te jej
nazov a internetova adresu, kde je
Studia zverejnena
V pripade, Ze Stadia nie

uskutocnitel'nosti nie je dostupna
na internete, uved’te webové sidlo a
termin, v ktorom predpokladate jej
zverejnenie (mesiac/rok)

' Investi¢ny projekt — dlhodoba alokécia finanéného aj nefinanéného kapitalu na naplnenie investiéného zdmeru
az do etapy, kedy projekt vstupi do prevadzkovej etapy a pripadne zacne generovat’ stabilné prijmy. Investicny
projekt smeruje k: vystavbe stavby alebo jej technickému zhodnoteniu; nakupu pozemkov, budov, objektov
alebo ich Casti; ndkupu strojov, pristrojov, tovarov a zariadeni; obstaraniu nehmotného majetku vratane softvéru.
Zdroj: Uznesenie Vlady SR ¢. 300 z 21.6.2017 k navrhu Ramca na hodnotenie verejnych investi¢nych projektov
v SR.

% Ppozri aj Uznesenie Vlady SR & 300 z 21.6.2017 k navrhu k navrhu Ramca na hodnotenie verejnych
investi¢nych projektov v SR (dostupné na:
http://www.rokovania.sk/Rokovanie.aspx/BodRokovaniaDetail ?idMaterial=26598 )
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