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t existenziell. Wir iibernehmen die
das Leben von Patienten. Ich bin nur
ir wirklich alles tufi, um ihnen

mit einem lebensrettenden Stammzelltransplantat eine

zweite ance au pen zu geben.“

HENNING WRO : .
ist Hauptgeschaftsfuhrer der DKMS gGmbH. Seiferkliartes Ziel fir die DKMS:
ebenschancen fir mehr Blutkrebspatienten weltweit ermdéglichen. e



Liebe Leserinnen und Leser,

wussten Sie, dass allein in Deutschland alle 15 Minuten ein Mensch die
Diagnose Blutkrebs erhalt? Blutkrebs kann jeden treffen, plotzlich und
in jeder Lebensphase. Und es ist die haufigste aller Krebserkrankungen
bei Kindern. Immer noch findet in Deutschland jeder zehnte Blutkrebs-
patient keinen passenden Stammzellspender, weltweit sind es sogar vier
von zehn Patienten.

Hier setzt die Arbeit der DKMS an: Wir sagen der Krankheit Blutkrebs
den Kampf an. Wir weigern uns, Aussichtslosigkeit und Hoffnungslosig-
keit zu akzeptieren.

Im Geschaftsjahr 2017 konnten wir die Anzahl unserer registrierten
Spender um Uber zehn Prozent steigern. Wir verzeichnen jetzt weltweit
mehr als 7,8 Millionen registrierte Stammzellspender und haben -

seit Grindung der DKMS im Jahr 1991 - fast 60.000 Patienten zweite
Lebenschancen erméglicht.

Das klingt sehr viel und ist es auch. Aber es ist nicht genug! Blutkrebs-
patienten brauchen weiter unseren Einsatz. Wir wollen noch mehr Men-
schen zur Registrierung motivieren und wissenschaftliche Forschung
fur bessere Uberlebenschancen von Blutkrebspatienten initiieren. Die
Chancen von Blutkrebspatienten, die nur durch eine Stammzellspende
Uberleben kdénnen, sind eng verknUpft mit dem qualitativen und quan-
titativen Ausbau unserer Spenderdatei sowie mit dem Aufbau eines
internationalen Netzwerks. Wir brauchen weltweit besttypisierte, junge
Stammzellspender sowie schnelle, effiziente Spenderdateien.

Das sind die Themen, die uns permanent antreiben: In diesem Jahresbe-
richt zeigen wir, was wir 2017 bewegt haben und was wir fUr die Zukunft
planen.

Allen bisherigen DKMS-Spendern und -Unterstltzern, die fremden Men-

schen in Not so véllig uneigennitzig geholfen haben, danken wir sehr
herzlich. Alle kiinftigen Partner heiBen wir ebenso herzlich willkommen!

/%&\

Henning Wrogemann
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5t klar: 2025 ern

Stammzel ;?ehder zu registriereb, dié das mégl

afir ist mir kein Weg zu weit.*

m "Spenderneugewinnu_ng, fahrt mehrmals im Monat Hunderte Kilom
blik, um neue Stammzellspender aufzunehmen. :
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UBER DIE DKMS

VIR VERBINDEN
HOFFNUNG UND
HILFSBEREITSCHAF

Bei uns geht es ums Leben - jeden Tag. Wir nehmen

eine fuhrende Rolle im Bereich Stammzellspende ein.
Mit unserer Arbeit versorgen wir Blutkrebspatienten
weltweit. Diese Verantwortung liefert das Fundament
unseres Tuns.

Demet Kaygusuz ist engagierte Mitarbeiterin im DKMS-Team zur Stamm-
zellspenderneugewinnung. 2017 haben sie und ihre Kollegen vom
Onlinemarketing in Deutschland 541.370 neue Stammzellspender auf-
genommen - im Durchschnitt rund 1.500 Menschen taglich. Insgesamt
fanden dabei bundesweit Uber 1.050 6ffentliche Registrierungsaktionen
statt. Moglich wird diese erfolgreiche Arbeit durch das einzigartige Zu-
sammenspiel der DKMS mit den vielen Millionen freiwilligen Blutstamme-
zellspendern - sie alle haben sich selbstlos dazu bereit erklart, schwer
kranken Patienten, die eine Stammzelltransplantation benodtigen, zu hel-
fen. Unsere Aufgabe ist es, genau diese Hilfe so schnell und effizient wie
moglich zu vermitteln. Wir sind das Bindeglied zwischen dem Schicksal
der Betroffenen und der Hilfsbereitschaft anderer.

Die DKMS ist eine gemeinnUtzige Non-Profit-Organisation zur Registrie-
rung von Stammzellspendern und eine wissenschaftliche Forschungs-
organisation im Bereich Blutkrebs, die 1991 in Deutschland gegrindet
wurde und weltweit aktiv ist. Wir haben bis Ende 2017 Uber 7,8 Millionen
Menschen in unsere Datei aufgenommen, in Deutschland waren es rund
5,4 Millionen. Allein die DKMS Deutschland konnte bis Ende 2017 fast
60.000 Stammzellspenden und somit zweite Lebenschancen vermitteln.
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UBER DIE DKMS

Wir wollen flr jeden Menschen, der auf eine Stamm-
zellspende angewiesen ist, einen passenden Spender
finden und ihm eine zweite Lebenschance geben. Um
das zu erreichen, miUssen wir mehr Menschen dafur
begeistern, sich als potenzielle Lebensretter zur Ver-
flgung zu stellen - so viele wie moglich. Dafur Gber-
winden wir Grenzen und geben nie auf. Denn jedes
Menschenleben zahlt, und weltweit sterben immer
noch zu viele Patienten an den Folgen einer Blutkrebs-
erkrankung, darunter viele Kinder und Jugendliche.

Unsere Aufgaben sind klar:

e Wir registrieren, aktivieren und vermitteln
Stammzellspender fur Blutkrebspatienten.

e Wir unterstitzen die Weiterentwicklung und
Optimierung von Therapien gegen Blutkrebs.

* Wir forschen, um die Sterblichkeitsrate von
Blutkrebs zu senken und Patienten in Zukunft
optimale Stammzellspender und damit Lebens-
chancen zu vermitteln.

Der Bedarf ist grof3: Alle 15 Minuten wird bei einem
Menschen in Deutschland Blutkrebs diagnostiziert -
jahrlich trifft es Uber 39.000 Manner, Frauen, Kinder.
Aktuell leiden in Deutschland rund 123.000 Menschen
an Blutkrebs - mehr als 3.000 Menschen pro Jahr
suchen einen passenden unverwandten Stammzell-
spender. Sie alle bauen auf die DKMS.

Wir geben Hoffnung: International versorgen

wir Blutkrebspatienten an 600 Kliniken weltweit

mit Stammzellspenden von DKMS-Spendern aus
Deutschland. AuBBerdem organisieren wir Entnahmen
in 50 Kliniken in den L&ndern, in denen wir als Datei
aktiv sind.

Wir handeln ergebnisorientiert: 78 Prozent aller in
Deutschland vermittelten Stammzellspenden - insge-
samt 5.378 - wurden 2017 durch DKMS-Spender
ermoglicht. In Deutschland sind heutzutage 70 Pro-
zent aller potenziellen Blutstammzellspender bei der
DKMS registriert. In unserem Grindungsjahr 1991
waren es gerade einmal 3.000, bundesweit verstreut.
Gemessen an den Einwohnerzahlen ist hierzulande
die Bereitschaft zu einer Registrierung als poten-
zieller Stammzellspender im weltweiten Vergleich
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am hoéchsten. Dank der DKMS finden heutzutage
in Deutschland neun von zehn Patienten, die eine
Stammzelltransplantation bendtigen, den einen
lebensnotwendigen ,,genetischen Zwilling*“.

Doch das reicht uns nicht: Denn immer noch findet
jeder zehnte Patient keinen passenden Fremdspen-
der! Und langst nicht jeder suchende Patient findet
auch den bestgeeigneten Stammzellspender, der erst
eine erfolgreiche Transplantation moglich macht.

Um so viele potenzielle Stammzellspender wie mdg-
lich aufzuklaren und zu Uberzeugen, sind wir auch
kommunikativ auf allen Kanalen unterwegs: Uber

1,1 Millionen Menschen folgen uns heute bei Face-
book, hinzu kommen Tausende Nutzer von Instagram,
Twitter und anderen sozialen Medien. Viele neue
Spender werden inzwischen Uber das Internet

und Social-Media-Kanale wie Facebook, Instagram,
Google+ und Co. auf uns aufmerksam. Mit dem
Launch unseres neuen DKMS Media Centers 2017
(www.dkms-mediacenter.de) bieten wir einen top-
aktuellen Service fur Journalisten und andere Inter-
essierte, die sich rund um die Uhr Uber unsere Arbeit
informieren kénnen.

Um Aufmerksamkeit fir das Thema Blutkrebs zu
schaffen und Solidaritat fur Blutkrebspatienten zu
wecken, haben wir jahrlich wiederkehrend am 28. Mai
den DKMS World Blood Cancer Day ins Leben
gerufen: 2017 hat der Fokus auf nachhaltiger Auf-
klarung gelegen - erstmals wurde ein medizinisch
fundiertes und animiertes Video zum Thema ,Was ist
Blutkrebs?“ produziert und im Rahmen des WBCD
prasentiert. Allein via Facebook wurde die deutsche
Version mehr als 147.000 Mal aufgerufen, 1.500 Mal
geliked und 2.900 Mal geteilt.

Dies alles hat positive Auswirkungen auf unsere 6f-
fentliche Wahrnehmung: Gemeinsam mit dem Markt-
forschungsunternehmen IMAS International GmbH
ergab 2017 eine reprasentative telefonische Umfrage
zu Marke und Image der DKMS, dass 63 Prozent der
Befragten im Alter von 18 bis 55 schon einmal von der
DKMS gehort hatten. Ausgesprochen erfreulich ist der
Gesamteindruck von der DKMS. Die Uberwaltigende
Mehrheit der Kenner (insgesamt 84 Prozent der

18- bis 55-Jahrigen) urteilt positiv oder sehr positiv
Uber die DKMS.



UBER DIE DKMS

UNSERE HERAUSFORDERUNG
AUF EINEN BLICK

Jahrlich sterben mehr
als 18.000 Menschen in
Deutschland an Blutkrebs.

( ] [ ]
Alle 15 Minuten erkrankt °. 5,
in Deutschland ein AP
Mensch an Blutkrebs. ®.

Jeder zehnte Blutkrebspatient in Deutschland
findet keinen passenden Fremdspender.

ifintineet

UNSERE Im Jahr 2025 ermdglichen
DKMS-Spender 10.000 Patienten

AMBITION eine zweite Chance auf Leben.
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MECHTILD HARF
lhr Schicksal legte den Grundstein der DKMS.
Ehemann Peter Harf dem groBem Wunsch se
und ihren Familien ein dhnliches Schicksal z
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UNSERE GESCHICHTE

—r

AS ALLE
ERANDERT

Mechtild Harf ist eine junge Mutter und Ehefrau,

iR

—

als sich ihr Leben von einem Tag auf den anderen
dramatisch andert. Die Diagnose Leukamie trifft sie
und ihre Familie unvorbereitet. Es ist ihr Schicksal,
mit dem die Geschichte der DKMS beginnt - eine
Geschichte, die von Aufbruch, Hoffnung und Erfolg
erzahlt und zeigt, dass Geflihle Schranken durch-
brechen kénnen.

,Mechtild muss sterben, wenn sie keinen Spender findet.”“ Dieser Auf-
ruf hallt 1991 durch Frankfurt. Mechtild, Mutter zweier heranwachsender
Tochter, ist an Leukamie erkrankt. Ein Wettlauf um Leben und Tod be-
ginnt, nur eine Knochenmarktransplantation kann sie noch retten. lhr
Ehemann, Dr. Peter Harf, Grinder der DKMS sowie der DKMS Stiftung
Leben Spenden, beginnt sofort mit der Suche nach einem geeigneten
Spender.

Die Lage ist schwierig: Wahrend in den USA und UK bereits umfang-
reiche Dateien mit potenziellen Stammzellspendern existieren, sind in
Deutschland nur rund 3.000 Menschen registriert.

JWIR MACHEN DAS UNMOGLICHE MOGLICH!“

Flr Mechtild wird die Zeit knapp. So grindet Peter Harf gemeinsam mit
Familienmitgliedern und Freunden im Januar 1991 die Initiative , Hilfe
fur Leukamiekranke®. Zwei Monate spater schliet sich Prof.Dr. Gerhard
Ehninger an, damals einer der wenigen Spezialisten fir Knochenmark-
transplantationen in Deutschland. Ein kleines engagiertes Helferteam
organisiert die ersten o6ffentlichen Registrierungsaktionen.
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UNSERE GESCHICHTE

Eine Welle der Hilfsbereitschaft rollt an: In nur zwei
Monaten lassen sich 20.000 neue Spender registrie-
ren. Am 28. Mai 1991 wird aus der immer erfolgreicher
werdenden Privatinitiative in Tubingen offiziell die
DKMS Deutsche Knochenmarkspenderdatei gemein-
nldtzige Gesellschaft mbH, heute die DKMS gGmbH.

FUr Mechtild Harf wird eine Stammzellspenderin
gefunden, deren Stammzellen ihr Mitte April 1991 im
Universitatsklinikum Tubingen Ubertragen werden.
Doch knapp vier Monate nach der Transplantation
stirbt Mechtild Harf trotz aller arztlichen Bemu-
hungen.

Unbeirrt von diesem Schicksalsschlag machen die
GrUnder weiter - denn nach dem tragischen Tod sei-
ner Frau Mechtild hat Peter Harf eine Vision und die
Umsetzung eines Traums vor Augen, der ganz klar
Mechtilds Wlnschen folgte: Anderen Erkrankten und
ihren Familien solle ein dhnliches Schicksal erspart
bleiben. Das versprach er inr am Krankenbett.

JETZT ERST RECHT!

Heute ist die DKMS eine weltweit bedeutende ge-
meinnUtzige Organisation im Kampf gegen Blutkrebs.
Die uneigenniltzige Hilfsbereitschaft vieler Millionen
freiwilliger Blutstammzellspender hat unsere Gesell-
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schaft positiv verandert und nicht nur in Deutsch-
land tief greifende Solidaritat fur Patienten in Not
geweckt. Unser Dank gilt jedem einzelnen Spender
und Unterstltzer - und unserem Team: Rund 364
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter arbeiteten 2017 in
Deutschland fur die DKMS. Insgesamt beschaftigen
wir 850 Menschen an unseren Standorten weltweit.
Sie alle leisten taglich einen wichtigen Beitrag fur
unsere medizinische Hilfe weltweit.

LUnser Ziel ist es, jedem Blutkrebspatienten - egal,
aus welchem Land er kommt - eine zweite Lebens-
chance zu erméglichen”, sagt Grinder Peter Harf.

Genau das ist unsere DNA als DKMS: Wir sagen im
Sinne aller betroffenen Patienten der Krankheit Blut-
krebs den Kampf an und weigern uns mit allen Mit-
teln, Aussichtslosigkeit und Hoffnungslosigkeit zu
akzeptieren.

Unsere Ambition treibt uns dabei immer weiter zu
Hochstleistungen an - zum Wohle der Patienten, fur
die wir uns verantwortlich fuhlen. Deshalb stecken wir
uns hohe Ziele: Wir wollen und werden Jahr flr Jahr
mehr Transplantationen erméglichen. Wir kimmern
uns um Patienten in Landern, in denen sie aktuell kei-
nen Zugang zu Stammzelltransplantaten haben.



UNSERE GESCHICHTE

DIE ENTWICKLUNG DER DKMS-
SPENDERZAHLEN UBER DIE JAHRE

Stand: 31. Dezember 2017
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2 Hilfe fiir mehr Menschen zu erreichen.”

pent. 2017 hat er mit seinen Kollegen den digitalen Pro*
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DATEIQUALITAT

CHNELLER ZUM
ESTEN STAMM-
ELLSPENDER

Jeder Tag zahlt, wenn es flir einen Patienten in Not
auf der Suche nach einem Stammzellspender um
den lebensrettenden Wettlauf mit der Zeit geht.
Nur mit maximaler Effizienz erreichen wir méglichst
viele zweite Lebenschancen.

Alessandro Hammerle arbeitet bereits seit 15 Jahren bei der DKMS. Er
weil3: Je schneller sich ein optimaler Stammzellspender findet, umso
hoher ist die Uberlebenschance fir Patienten. Wenn Spender und Pati-
ent bestmoglich zusammenpassen, treten weniger Probleme nach einer
Transplantation auf, und Rlckféalle kbnnen vermieden werden.

Eine optimale Stammzellspenderauswahl plus die schnelle Verflgbarkeit
von Spendern - das alles rettet Leben. Als gréBte internationale Gruppe
von Blutstammzellspenderdateien im Kampf gegen Blutkrebs investie-
ren wir permanent in die Verbesserung der Qualitat unserer Arbeit und
haben in Hinblick darauf 2017 viele Kernprozesse optimiert.

BESTE TYPISIERUNGSQUALITAT MACHT DEN UNTERSCHIED
DKMS-Stammzellspender besitzen aktuell den héchsten
Typisierungsstandard, der die Erfolgsaussichten von Transplantationen
verbessert. Denn die hohe Qualitat der Typisierung ermoglicht eine
genauere Stammzellspenderauswahl und verklrzt die Zeit, den
passenden Spender zu identifizieren, enorm - ein groBer Vorteil fir das
Uberleben von Blutkrebspatienten.

JAHRESBERICHT 2017 15




DATEIQUALITAT

Bei uns werden alle neuen Stammzellspender, die
sich mit einem Wangenschleimhautabstrich
registrieren, in sechs Genorten hochaufgeldst
analysiert, man spricht auch von einer Typisierung
der Gewebemerkmale. Der Grad der Ubereinstimmung
zwischen den Gewebemerkmalen von Spender

und Patient ist entscheidend flr eine erfolgreiche
Stammzelltransplantation. DarUber hinaus
bestimmen wir bei neuen Stammzellspendern
wichtige zusatzliche Parameter wie z.B. die
Blutgruppe, das CCR5-Gen und die KIR-Gene (die
sogenannten Killerzell-lImmunoglobulin-ahnlichen
Rezeptoren). Weiterhin werden die Spenderproben
auf Anwesenheit von CMV-Antikdrpern getestet.

All diese Parameter tragen zur groBtmoglichen
Passgenauigkeit von Stammzellspender und Patient
bei.

Warum ist beispielsweise die Bestimmung des CMV-
Status wichtig? Eine Infektion mit CMV (Cytomega-
lievirus), einer verbreiteten Herpesvirusinfektion,

die bei gesunden Menschen oftmals symptomlos
verlauft, kann beispielsweise fur einen Patienten mit
geschwachtem Immunsystem lebensbedrohliche
Komplikationen auslésen. Der CMV-Status spielt
deshalb eine wichtige Rolle bei der Spenderauswahl.
Mit einem eigenen CMV-Projekt, das wir 2017
gestartet haben, um den CMV-Status aller neuen
Spender direkt von Anfang an zu erheben, sorgen
wir daflr, dass unsere Spender moglichst optimale
Voraussetzungen bieten, um ohne weitere Testungen
als Spender aufgefordert werden zu kénnen.

GESCHWINDIGKEIT IST ENTSCHEIDEND FUR DIE
ZWEITE LEBENSCHANCE VON PATIENTEN
DKMS-Stammzellspender sind hoch motiviert und im
Ernstfall schnell bereit, zu spenden. Wir investieren
viel Zeit und Geld, um unsere Spender aufzuklaren,
zU betreuen und ihre Typisierungsbefunde und Daten
zu pflegen. 2017 hat die DKMS rund eine Million Euro
investiert, um die Typisierungs- und Datenqualitat
ihrer Stammzellspender zu verbessern. So wurden
126.162 potenzielle Stammzellspender, die schon

seit vielen Jahren in der Datei sind, sukzessive hoch-
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aufgelost typisiert und um die Beantwortung eines
Gesundheitsfragebogens gebeten, damit ihre medi-
zinische Eignung bereits zu einem frihen Zeitpunkt
bewertet werden kann. AuBBerdem haben wir gezielt
Spender angeschrieben, die eine hdhere Wahrschein-
lichkeit haben, flr eine Spende infrage zu kommen,
da sie HLA-Genotypen aufweisen, die in der Daten-
bank etwas haufiger vorkommen. 2017 lagen somit
bei rund 62 Prozent der deutschen DKMS-Spender
die Gewebemerkmale hochaufgeldst in sechs trans-
plantationsrelevanten HLA-Genorten vor. Das alles
garantiert eine noch schnellere Identifikation und
Vermittlung des bestmodglichen Spenders auf einen
Blick.

Alle Typisierungen von Stammzellspendern werden
mit dem ,,Next Generation Sequencing (NGS)“-
Verfahren im Hochdurchsatz im DKMS Life Science
Lab in Dresden bearbeitet, dem weltweit fUhrenden
HLA-Typisierungslabor. 132 hoch qualifizierte Mitar-
beiter sorgten 2017 fur 1,1 Millionen HLA-Analysen von
neuen Spendern, Patienten und ihren Familienmit-
gliedern - bis zu 7000 Spenderproben pro Werktag.
Zum Vergleich: Im Jahr 2009 waren es 60.000 Spen-
derproben im Jahr. Durch den NGS-Ansatz konnte
das DKMS-Labor die Kosten flur HLA-Typisierungen
drastisch reduzieren - infolgedessen konnten wir die
Kosten fUr die Registrierung eines neuen Spenders
seit 2013 sukzessive senken, derzeit auf 35 Euro, und
den Typisierungsprozess massiv beschleunigen.

DATENQUALITAT RETTET LEBEN

Wir wissen: Eine gute Datenbasis ist entscheidend
far mehr zweite Lebenschancen. Mit dem MIT-(,,Mo-
re-than-1T“)-Programm schafft die DKMS die IT-sei-
tige Grundlage fur Wachstum und Effizienz. Es ist
ein Baustein auf unserem Weg, mit Datenqualitat,
Schnelligkeit, Information und einer technisch ver-
sierten Basis den Kampf gegen Blutkrebs in Zukunft
immer 6fter zu gewinnen.

Selbstverstandlich stellt die DKMS zudem organisa-
torisch sowie technisch die Einhaltung der Daten-
schutzgrundverordnung sicher.



DATEIQUALITAT

QUALITAT KANN LEBEN RETTEN

Der Typisierungsstand von DKMS-Spendern in Deutschland (Stand: 31. Dezember 2017):
62 Prozent sind in mindestens sechs HLA-Genorten hochaufgeldst typisiert, noch mal

14 Prozent in funf HLA-Genorten sowie 8 Prozent in vier HLA-Genorten. Die hohe Qualitat
der HLA-Befunde verklrzt die Zeit, einen passenden Spender zu finden.
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Seit 1997 steht unser Labor, das DKMS Life Science Lab, fur héchste Qualitat. Durch
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Wahl bei
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n A i mir.

Heute kan : ejner klei
immer o6fter sagen: chaffen das!

Spendern bekommen sie wieder eine 2
DR.MED. STEPHAN LOBITZ, M.SC.
ist Facharzt fur Kinder- und Jugendmedizin mit dem

Schwerpunkt Onkologie und Hamatologie und Sprecher
des GPOH-Konsortiums Sichelzellkrankheit.
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MEDIZIN UND FORSCHUNG

NIR FORSCHEN
FUR MEHR
| EBENSCHANCEN

Lebensrettende Forschung erfordert nicht nur

Innovation und Engagement, sondern auch Neugier,
Kreativitat und neue Perspektiven - daflir stehen
wir als DKMS.

HOFFNUNG FUR VIELE PATIENTEN

Dr.med. Stephan Lobitz, M.Sc., ist Kinderhdmatoonkologe mit Leib und
Seele und auf Blutkrankheiten spezialisiert, die mithilfe von Blutstamm-
zelltransplantationen behandelt werden. Im Kinderkrankenhaus Amster-
damer StraBBe in KoIn, einem der groBten in Deutschland, ist er die Hoff-
nung fur viele, vor allem junge Patienten, die an angeborenen Anédmien
wie der Sichelzellkrankheit oder der Thalassamie leiden. Der Mediziner
war bis zum vergangenen Jahr in Berlin tatig - einer Stadt, in der jetzt
schon mehr Kinder pro Jahr mit einer Sichelzellkrankheit geboren wer-
den als transplantiert werden kdnnen. Als Arzt weil3 er: Stammzelltrans-
plantationen sind fUr viele Patienten die einzige Chance, ein normales
Leben zu fUhren, fir manche Patienten mit Blutkrebs gar die einzige
Chance, zu Uberleben.

Und dennoch: Es besteht immenser Forschungsbedarf zu den biologi-
schen Grundlagen flr den Erfolg oder Misserfolg dieser Behandlung.
Denn immer noch sterben pro Jahr allein in Deutschland Uber 18.000
Menschen an Blutkrebs, im Schnitt rund 50 Prozent nach erfolgter
Stammzelltransplantation. Mit der DKMS steigen die Erfolgschancen
durch eine Transplantation im Bereich der malignen und nicht malignen
Hamatologie. Wir stehen flr Fortschritt und Verbesserungen, die wir auf
allen Ebenen erreichen wollen: in der Diagnostik, in der Behandlung und
bei der Auswahl von bestgeeigneten Stammzellspendern.

WIR UBERNEHMEN VERANTWORTUNG FUR MENSCHENLEBEN

Mehr als 2,1 Millionen Euro haben wir im Jahr 2017 in in den Bereich For-
schung investiert. Wir wissen: Wer daflr sorgen will, dass Patienten auf
dem neuesten Stand der Forschung geholfen wird, muss die Kosten
daflr aufbringen kdnnen.
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MEDIZIN UND FORSCHUNG

Ganz konkret erforschen und entwickeln die Mitarbei-
ter der DKMS Clinical Trials Unit (CTU), einer wissen-
schaftlichen Forschungseinheit fur klinische Studien,
Methoden, um die bestmdgliche Behandlung fur
Patienten zu finden und das Ergebnis der allogenen
Stammzelltransplantation zu verbessern. Denn die
Optimierung bestehender und die Entwicklung zu-
kunftsweisender Therapien tragt entscheidend dazu
bei, die Uberlebenschancen von Patienten zu verbes-
sern.

WIR FORDERN LEBENSRETTENDE FORSCHUNG
Derzeit laufen bei der CTU drei prospektive klinische
Studien. Ein Beispiel: 2017 hat die CTU fur ihre laufen-
de Studie ,ETAL3-ASAP“ den 100. Patienten mit einer
akuten myeloischen Leukamie (AML) rekrutieren
kénnen. Diese Studie - als eine von vielen - wendet
sich an Patienten, die schlecht auf eine Standard-Che-
motherapie ansprechen oder einen Ruckfall erlitten
haben. Sie soll die Frage beantworten, ob - vor Beginn
einer Stammzelltransplantation - eine aggressive
Chemotherapie zur Erreichung eines Rlickgangs der
Krankheit wirklich notwendig ist. Wir sind zuversicht-
lich, mit diesem Forschungsprojekt einen Erfolg der
ASAP-Strategie nachzuweisen - dies kdnnte die Stan-
dardtherapie bei dieser Patientengruppe nachhaltig
verdndern und die Uberlebenschancen vergréBern.

Als Forschungsinstitution arbeitet die CTU eng mit
nationalen sowie internationalen Transplantations-
zentren und Forschungsgruppen zusammen. Ziel der
CTU ist es, ihre durch Studien gewonnenen Erkennt-
nisse in die medizinische Praxis zu Ubersetzen. Unter
der Leitung von Prof.Dr.med. Johannes Schetelig
erforscht die CTU auBerdem intensiv naturliche Killer-
zellen und deren Rolle bei Reaktionen gegen Leuka-
miezellen nach Stammzelltransplantationen. Damit
schlieBt sie eine entscheidende Licke im Bereich

der Blutkrebsforschung. So wird die Entwicklung in
einem Forschungsgebiet ermoglicht, in dem finan-
zielle Ressourcen fur wissenschaftlichen Fortschritt
eingeschrankt zur VerflUgung stehen.
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Darlber hinaus unterstltzte die DKMS 2017 unent-
geltlich zahlreiche externe Forschungsvorhaben und
leistete somit einen Service flur andere Forscher-
gruppen und wichtige Studien. Insgesamt gab es
162 Anfragen von nationalen und internationalen
Forschergruppen zur Beteiligung von DKMS-Spen-
dern an einem von 41 verschiedenen Forschungspro-
jekten. Der Uberwiegende Teil dieser wissenschaft-
lichen Arbeiten befasst sich mit der Vorbeugung und
Behandlung der Graft-versus-Host Disease (GvHD),
gefolgt von Forschungsprojekten, die sich mit Zell-
linien zur Infektionsbekdmpfung oder zur Krebsbe-
kdmpfung sowie mit immunologischer Grundlagen-
forschung beschaftigen. Die CTU Uberpruft die
Studienunterlagen in Hinblick auf die Einhaltung von
regulatorischen Vorgaben und Vereinbarungen mit
den Ethikkommissionen. Sie erfasst und verwaltet alle
notwendigen Dokumente und erstellt Einverstandnis-
erklarungen fur die Teilnahme von DKMS-Stammzell-
spendern an Studien. Falls erforderlich und von der
externen Studiengruppe gewlnscht, reicht die CTU
einzelne Projekte zur Prifung bei der zustandigen
Ethikkommission ein.

Das Jahr 2017 war auch das Grindungsjahr der Col-
laborative Biobank (CoBi). Dieses Forschungsprojekt
wird von der DKMS koordiniert. Aufgebaut wurde



es mit weiteren Kooperationspartnern, die fur die
Organisation und Durchfihrung von Stammzelltrans-
plantationen in Deutschland verantwortlich sind. Im
Rahmen von CoBi werden von Stammzellspendern
und Patienten Blutproben gesammelt, biologisch
aufbereitet und eingelagert. Bis Ende 2018 sollen es
2.750 sein. Diese Proben und Daten werden verwen-
det, um Forschungsprojekte durchzuflhren, die eine
Verbesserung der Ergebnisse von Stammzelltrans-
plantationen bewirken sollen. Uber einen langfristig
angelegten Zeitrahmen werden Datengrundlage und
notwendige Ressourcen fur zukUnftige Forschungs-
zwecke geschaffen, die darauf abzielen, die Spender-
auswahl fur Stammzelltransplantationen zu verbes-
sern - fUr eine optimierte Therapie von Patienten.

Selbstverstandlich stehen wir als DKMS bei allen
unseren Forschungsprojekten fur die Einhaltung der
héchsten ethischen Standards in Forschung und
Finanzierung. Wir erfullen alle Anforderungen des
Bundes und der Lander sowie die Forschungsvor-
schriften des Bundes und internationaler Institutio-
nen in unserem Bereich.

UNSER BLICK GEHT STETS NACH VORN

Deshalb wissen wir: Die Zukunft der Forschung liegt
in den Handen des wissenschaftlichen Nachwuch-
ses. Wir unterstitzen die Cutting-Edge-Forschung
weltweit. In einem Umfeld, das Zusammenarbeit und
Exzellenz erfordert, féordert die DKMS hoch quali-
fizierte junge Mediziner. Wir helfen Doktoranden und
Postdoktoranden schon heute dabei, an den medizi-
nischen Durchbrlchen von morgen zu arbeiten.

Mit den Mechtild Harf Research Grants vergibt die
DKMS Stiftung Leben Spenden, die Mutterorganisa-
tion der DKMS gGmbH, jedes Jahr zwei Stipendien
far Forschungsprojekte auf dem Gebiet von hamato-
poetischen Stammzelltransplantationen oder zellulérer
Therapien gegen Blutkrebs. Die finanzielle Unterstlt-
zung erfolgt fir maximal drei Jahre mit einer Summe
bis zu 80.000 Euro pro Jahr. Die Stipendien 2017

MEDIZIN UND FORSCHUNG

gingen an: Priv.-Doz. Frederik Damm vom Charité
Campus Virchow-Klinikum in Berlin, der sich mit dem
Einfluss mutierter Spender-Blutzellen auf den Aus-
gang einer allogenen Stammzelltransplantation be-
schaftigt. AuBerdem wurde Priv.-Doz. Hendrik Poeck
vom Klinikum rechts der Isar der Technischen Univer-
sitdt Mlnchen ausgezeichnet, um seine Forschung
zum Schutz von Patienten vor einer Graft-versus-
Host Disease (GvHD) zu unterstitzen.

Im Rahmen der DKMS Collaborative Research Grants
erteilt die DKMS Stiftung Leben Spenden eine Férde-
rung von bis zu einer Million Euro Uber einen Zeitraum
von drei Jahren. Forschungsvorhaben innerhalb die-
ses Programms muUssen sich mit Fragen der optima-
len Auswahl von unverwandten Blutstammzellspen-
dern beschaftigen. Bevorzugt werden gemeinsame
Studien mit DKMS-eigenen Forschungseinrichtun-
gen, z.B. dem DKMS Life Science Lab. Awardee 2017
ist Effie W. Petersdorf, MD, vom Fred Hutchinson
Cancer Research Center in den USA, deren Studie
,Next-Generation Unrelated donor hematopoietic
cell transplantation” unterstutzt wird.

Bereits seit 2001 vergibt die DKMS Stiftung Leben
Spenden auBerdem jahrlich den DKMS Mechtild Harf
Wissenschaftspreis im Rahmen des Kongresses der
European Group for Blood and Marrow Transplanta-
tion (EBMT). Die mit 10.000 Euro dotierte Auszeich-
nung wirdigt herausragende Forschungsleistungen
angesehener Mediziner und Wissenschaftler auf dem
Gebiet der Blutstammzelltransplantation und Blut-
krebsbekampfung. 2017 gibt es gleich zwei Preistra-
ger: die beiden Hamatologen und Onkologen Prof.
Dr.med.Dr. h.c. Dieter Hoelzer aus Deutschland und
Richard Champlin, MD, aus den USA, die in den ver-
gangenen Jahrzehnten mafBgeblich das Gebiet der
Hamatoonkologie gepragt haben.
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UNSERE SPENDER

RE HELDEN

DKMS-Stammzellspender leisten GroBartiges:

Jeder Einzelne von ihnen ist bereit, einem Fremden
vollig uneigenniitzig eine zweite Chance auf Leben
zu geben. Rund ein Viertel aller potenziellen Stamm-
zellspender weltweit sind bei der DKMS registriert.
Gemeinsam mit unseren Spendern bilden wir eine
schlagkraftige Gemeinschaft im Kampf gegen
Blutkrebs.

Als Held sieht sich Niels Domogalla selbst Gberhaupt nicht. Aber erst
heute kann er vollstandig begreifen, wie wichtig seine Stammzellspende
gewesen ist - um ,seine” Patientin Jennifer zu retten, ihrem Mann

die geliebte Frau zurlckzugeben und ihren Freunden eine wichtige
Freundin.

NIELS MACHT UNS STOLZ

Dank Spendern wie ihm kénnen wir Menschen zu Lebensrettern ma-
chen. Jeden Tag. Und davon bekommen wir einfach nicht genug. Wir
wollen jedem Blutkrebspatienten, der eine Stammzelltransplantation
bendtigt, eine zweite Lebenschance schenken. Daflr bendtigen wir so
viele neue Stammzellspender wie méglich - aus allen Bevolkerungs-
gruppen und Nationalitaten.
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UNSERE SPENDER

JUNGE STAMMZELLSPENDER WIE NIELS

SIND WICHTIG

Um moglichst viele zweite Lebenschancen vermitteln
zu kdnnen, mussen sich Menschen registrieren, die
mit groBerer Wahrscheinlichkeit tatsachlich als Spen-
der infrage kommen. Dies sind vor allem junge Men-
schen zwischen 17 und 30 Jahren, hier vor allem
junge Méanner.

Bei jungen Stammzellspendern betragt die Wahr-
scheinlichkeit, fUr einen Patienten Stammzellen zu
spenden, etwa ein Prozent innerhalb des ersten Jah-
res nach der Registrierung. Dabei kommen bei der
richtigen Spenderwahl unterschiedliche Faktoren ins
Spiel: Neben méglichen Vorerkrankungen ist auch
der allgemeine korperliche Zustand relevant. Da
jungere Spender hier statistisch gesehen besser ab-
schneiden, werden diese oft bevorzugt, sofern der
behandelnde Arzt mehrere kompatible Spender zur
Auswahl hat.

Das durchschnittliche Alter aller potenziellen DKMS-
Stammzellspender liegt bei etwas Uber 36 Jahren.
Echtspender sind bei der Entnahme hingegen durch-
schnittlich nur etwa 30 Jahre alt. Dass die Registrierung
junger Manner wichtig ist, zeigt folgender Vergleich:
Wahrend es sich bei 59 Prozent unserer registrierten
potenziellen Spender um Frauen handelt, sind 71 Pro-
zent der tatsachlichen Stammzellspender Manner.

Das bedeutet: Je mehr junge, méannliche Stammzell-
spender in unserer Datei sind, desto mehr Patienten
kédnnen wir helfen. Aus diesem Grund motivieren wir
diese Zielgruppe besonders zur Registrierung - z.B.
mit Registrierungsaktionen an Schulen und Universi-
taten (insgesamt 159 Hochschulaktionen und 401
Schulaktionen in 2017) sowie umfassenden Koopera-
tionen im Sport- und Vereinsbereich, mit der Bun-
deswehr sowie natirlich im Internet Uber Social-
Media-Kanale.
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Im Jahr 2017 konnten wir somit insgesamt 283.230
neue Stammzellspenderinnen und -spender bis

30 Jahre registrieren. Der Finanzierungsbedarf allein
in dieser Zielgruppe lag bei rund zehn Millionen Euro.
2018 méchten wir die Zahl neu registrierter Jung-
spender deutlich steigern und weiten deshalb unsere
MaBnahmen in Kommunikation und Spenderneuge-
winnung massiv aus. Naturlich kann sich grundsatz-
lich jeder gesunde Mensch zwischen 17 und 55 Jah-
ren registrieren.

DKMS-SPENDER SIND HOCH MOTIVIERT

2017 ermoglichten unsere Stammzellspender - die aus
183 unterschiedlichen Herkunftslandern stammen -
weltweit insgesamt 4.389 Stammzellspenden aus
peripherem Blut, 997 Spenden aus Knochenmark flr
Stammzelltransplantationen sowie 492 Spenden von
Lymphozyten sowie vereinzelt Thrombozyten, die
nach erfolgter Transplantation mitunter notwendig
werden. Insgesamt 76 Prozent der Blutstammzell-
spenden von DKMS-Spendern in Deutschland gehen
ins Ausland und haben bisher Menschen in 53 ver-
schiedenen Landern eine zweite Chance auf Leben
gegeben. Und die meisten von ihnen wirden es wie-
der tun, denn eine Befragung hat ergeben: 94,8 Pro-
zent aller DKMS-Spender wirden erneut Stammzellen
spenden. Unsere Stammzellspender fUhlen sich gut
informiert und betreut und stehen so langfristig fur
Patienten zur VerflUgung. Wichtig ist die standige
Aktualisierung und Pflege ihrer Daten - nur so kbnnen
wir Spender im Fall einer Ubereinstimmung schnell
erreichen. Ein schnelles Ja ist entscheidend: Heute
liegen zwischen dem Beginn der Vorbereitung einer
Spende und der Stammzellentnahme im Schnitt

41 Tage - zehn Tage weniger als zehn Jahre zuvor.

Mit einem jahrlichen Stammzellspendermailing sowie
Online-Newslettern tragen wir dazu bei, die Kontakt-
daten unserer Spender topaktuell zu halten. 2017
haben wir fur den Bereich Datamanagement und



Spendermailings sowie Newsletter Kosten in Hohe
von rund einer Million Euro aufgewendet. Dass gute
Aufklarung lebenswichtig fur die Patienten ist, zeigt
auch Folgendes: Nur knapp vier Prozent der DKMS-
Spender treten insgesamt von ihrer Spende zurlck -
und dies meist, weil sie oft selbst erkrankt, schwan-
ger oder verhindert sind. Nur 1,4 Prozent sind ab
dem Zeitpunkt der konkreten Vorbereitung einer
Spende nicht mehr an einer Spende interessiert. Flr
alle etwaigen Ausfalle suchen wir schnellstmoglich
Ersatz.

Fur alle nicht medizinischen Belange unserer Spen-
der nach erfolgter Stammzellspende gibt es unsere
Abteilung Spender-Patienten-Kontakte. Damit Spen-
der erfahren, wie es ,ihrem“ Patienten nach der
Transplantation geht, erteilen die Mitarbeiter (fGr
Patienten aus den meisten Landern) zu den mogli-
chen Zeitpunkten nach erfolgter Transplantation
Infos zum Gesundheitszustand des Empfangers und
regeln anonyme Briefkontakte. Sie vermitteln und
unterstltzen je nach Wunsch auch den Austausch
von Kontaktdaten und ein erstes Kennenlernen, das
frGhestens nach zwei Jahren mdglich ist. 2017 gab es
Uber 3.100 Briefkontakte zwischen Stammzellspen-
dern und Patienten aus 42 Landern, in 661 Fallen
wurden Kontaktdaten ausgetauscht. Auch wenn

UNSERE SPENDER

Patienten versterben, lasst die DKMS ihre Stammzell-
spender nicht allein: 2017 haben wir einen neuen
Service fUr trauernde Spender mit einer eigenen
Internetseite ins Leben gerufen, der gerne genutzt
wird.

Der Gesundheitszustand unserer Stammzellspender
liegt uns auch nach der Spende am Herzen: Zusatz-
lich zu einer Blutkontrolle vier Wochen nach der
Spende fragen wir den Status regelmaBig mit Ge-
sundheitsfragebogen ab. Beim ,,Matched-Pair Follow
up“-Projekt wird immer dann, wenn ein DKMS-Spen-
der Stammzellen gespendet hat, in der Datenbank
nach einem weiteren potenziellen Spender gesucht,
der in Alter, Geschlecht und méglichst vielen Gewe-
bemerkmalen Ubereinstimmt, aber noch nicht gespen-
det hat. Diese ,,Spenderparchen” werden Uber meh-
rere Jahre hinweg regelmafig zu ihnrem Gesundheits-
zustand befragt. Das Ergebnis wird arztlich ausge-
wertet. Die bisherigen Resultate sind vielverspre-
chend und positiv zu bewerten. Der Vergleich zeigt:
Es gibt keine Hinweise auf ein vermehrtes Auftreten
(Inzidenz) von bésartigen hamatologischen Erkran-
kungen und anderen Krebsarten bei Stammzellspen-
dern im direkten Vergleich zur Kontrollgruppe oder
zur Normalbevolkerung.
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Der Weg von der Erkrankung an Blutkrebs
bis zur Transplantation besteht aus vielen
einzelnen Schritten. Anhand dieser Info-
grafik kdnnen Sie die wichtigsten Stationen
unserer Arbeit nachvollziehen.

VORBEREITUNG AUF
TRANSPLANTATION

Uberpriifung Konditionierung:

der Uberein- vorgeschaltete Behandlung

- stimmung

mit Chemotherapie, ggf.
Bestrahlung

20% werden stor-
niert oder fallen

aus gesundheitli-
chen Griinden aus.

WORK-UP |ENTNAHME

Entnahme aus

EELEe Blut (periphere

iiber
Knochen-
mark

Infogesprach und
Voruntersuchung

finale Einwilligung &

Organisation
Zeitpunkt und (o=
Entnahmeart auf
Wunsch des TZ

medizinische

Freigabe @
2 Tage  3-5 Stunden
mit KH- an max. 2 Tagen
Aufenthalt + 5-tigige

Vorbehandlung

DKMS Life Science Lab
GmbH, Sitz in Dresden

ist eines der groBten und leistungsfihigsten
HLA-Typisierungslabors weltweit.

Stammzellspende)

1von 10 Patienten
in Deutschland findet
keinen Spender.

|TRANSPORT

Kurier mit
Transplantat in
spezieller
Transportbox

e

A

max. 72 Stunden
gekihlit

TRANS-
PLANTATION

Stammzellgabe
mittels Infusion

78%

der Spenden werden von
ausldndischen Transplan-
tationszentren angefordert.

PATIENTEN
FOLLOW UP

Infos zum Gesundheits-
@ zustand des Patienten an

Spender iiber 2 Jahre

(nicht in jedem Land)

SPENDER-
Weitergabe der PATIENTEN-
B Outcomedaten an KONTAKTE

Entnahmekliniken zur
Qualitatssicherung

Anonymer Briefkontakt
sofort méglich,

wenn es die Lander-
regularien erlauben.

erste persdnliche
Begegnung
(DKMS vermittelt
und unterstitzt)

Genesung @

Persdnliches Kennen-
lernen ist in Deutsch-
land bei beidseitigem
Einverstédndnis nach

zwei Jahren méglich.

SPENDER
FOLLOW UP

6 Service fiir trauernde
6'?7 Spender, falls Patient
nicht iiberlebt

Blutkontrolle (4 Wochen

nach Spende), Fragebo-
@ gen (6 Monate nach
Spende, ab dann jahrlich)
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GEMEINSAM FUR PATIENTEN

. SUNSERE AUFG

IKUNFT SCH

Fur die zweite Chance auf Leben lGiberwinden wir

N>

Grenzen, lassen nichts unversucht und geben nicht
auf. Wir bauen neue Dateien im Ausland auf, ver-
netzen uns national und international und helfen
bei Notfallen. Denn jedes Menschenleben zahlt -
Uberall auf der Welt.

Die Diagnose Leukdmie hat Nora im Alter von 19 Jahren erhalten - genau
eine Woche bevor sie in die USA fliegen wollte, um dort ein Jahr lang mit
Pferden zu arbeiten. Ein lang gehegter Traum zerplatzte von einem Mo-
ment auf den anderen. So wie Nora erhalt alle 35 Sekunden ein Mensch
auf der Welt die Diagnose Blutkrebs - in Deutschland alle 15 Minuten.
Blutkrebs macht dabei mehr als neun Prozent aller neu diagnostizierten
Krebsfalle aus, bei Kindern sogar fast die Halfte. Aktuell leben in Deutsch-
land rund 123.000 Menschen mit Blutkrebs - hinter jedem einzelnen Fall
stehen ein Mensch und seine liebenden Angehérigen. Sie alle hoffen auf
die Hilfe ihrer Arzte und viele von ihnen auf die schnelle Hilfe der DKMS.

WIR GARANTIEREN DIE BESTMOGLICHE VERSORGUNG

MIT STAMMZELLTRANSPLANTATEN

bei hochster Qualitat und Sicherheit. Unsere Hilfe fUr Patienten ist nach-
haltig und wirksam: Mit mehr als 30 Prozent der 2017 weltweit neu regis-
trierten Stammzellspendern und der Tatsache, dass Uber 41 Prozent der
global vermittelten Stammzelltransplantate von unverwandten Blut-
stammzellspendern von DKMS-Spendern aus Deutschland stammen,
behaupten wir unsere flihrende Rolle in der Patientenversorgung. Ein
internationales System des solidarischen Austauschs sorgt daflr, dass die
Suche nach Stammzellspenden Uber Landergrenzen hinweg funktioniert.
So haben bisher rund 60.000 hilfsbereite Stammzellspender der DKMS
o Deutschland Menschen in 53 Landern die Hoffnung auf eine zweite Chan-
'f ce auf Leben geschenkt. Jeden Tag spenden hier bei uns mindestens

y 15 DKMS-Spender Stammzellen oder Knochenmark, Tendenz steigend -
zehn Jahre zuvor waren es mit sechs Spendern pro Tag noch weniger als
die Halfte. Unsere Ambition: Im Jahr 2025 erméglichen DKMS-
Stammzellspender 10.000 Patienten eine zweite Chance auf Leben.
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GEMEINSAM FUR PATIENTEN

Noch immer sterben weltweit zu viele Menschen,
weil die medizinische Versorgung in ihren Heimatlan-
dern mangelhaft ist. Die DKMS engagiert sich, um
Patienten auf der ganzen Welt zu helfen. Die M6g-
lichkeiten allein aus Deutschland heraus sind jedoch
begrenzt. Durch internationales Wachstum und die
Griindung neuer Spenderdateien oder Ubernahme
der Funktion als Register in anderen Landern kénnen
wir sowohl die GréRBe der Datei als auch die geneti-
sche Vielfalt unter den registrierten Spendern erho6-
hen. So helfen wir Blutkrebspatienten, indem wir
ihnen einen individuell mdglichst optimal passenden
Spender zur VerflUgung stellen.

IM KAMPF GEGEN BLUTKREBS

SETZEN WIR AUF VIELFALT

Entscheidend flur eine erfolgreiche Transplantation
ist die Ubereinstimmung der HLA-Merkmale zwi-
schen Patient und Spender. Weltweit sind bisher tGber
18.100 unterschiedliche HLA-Merkmale erfasst, die in
Millionen von unterschiedlichen Kombinationen auf-
treten: Jede ethnische Gruppe hat ihre eigenen typi-
schen HLA-Merkmalskombinationen - es kommt also
auf die Herkunft an, nicht auf die aktuelle Nationali-
tat. Die Wahrscheinlichkeit, innerhalb der eigenen
Gruppe - der eigenen Abstammung entsprechend -
einen Spender zu finden, ist erhéht. Erst die Verflg-
barkeit von mehr registrierten und hochaufgeldst
typisierten Spendern kann zu einer erheblichen Ver-
besserung der Situation von Blutkrebspatienten
unterschiedlicher Herkunft fuhren.

Wir helfen Patienten auf der ganzen Welt! Die DKMS
unterstUtzt zudem eigenstédndige DKMS-Organisatio-
nen in den USA, UK, Polen und Spanien.

Um die Suche nach Stammzellspendern flr iberohis-
panische Patienten zu verbessern, hat die DKMS
2017 eine neue Stammzellspenderdatei in Chile ge-
grindet. Bis dahin gab es keinerlei Spenderdatei
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oder Register zur Vermittlung von Stammzellspen-
den in Chile und keine adadquate Versorgung von
Patienten aus diesem Kulturkreis. Im Jahr 2018 wol-
len wir zunachst moglichst viele Stammzellspender
in die DKMS Chile aufnehmen und die Anzahl an
Transplantationen - und damit zweiten Lebenschan-
cen - steigern.

Da die Anzahl potenzieller Stammzellspender indi-
scher Herkunft global sehr gering ist, engagieren wir
uns in Indien und kooperieren dort seit 2015 mit dem
Bangalore Medical Services Trust (BMST). Unter dem
Namen SCRI (Stem Cell Registry India) nehmen wir
seit 2018 potenzielle Stammzellspender auf, bringen
unser Know-how ein, trainieren den lokalen Partner,
Ubernehmen die Typisierungen neuer Spender in
unserem DKMS Life Science Lab und listen die Spen-
der im weltweiten Register WMDA Search & Match
(friher BMDW).

Seit Mitte 2016 hat die DKMS ihre Geschaftstatigkeit
Uber die Funktion einer Spenderdatei hinaus interna-
tional erweitert. Wir sind seitdem als Register-Hub



far BMST tatig, d.h., wir koordinieren die Prozesse
bei der Spendervermittlung zwischen Transplanta-
tionskliniken, Suchzentren und internationalen Regis-
tern und unseren gelisteten Spenderdateien. Da-
durch bieten wir den Transplantationszentren in
Indien einen zentralen Zugriff auf DKMS- und
BMST-Spender. Mit einer selbst entwickelten Regis-
tersoftware bieten wir speziell zugeschnittene Infor-
mationen flr die Benutzer sowie die Moglichkeit,
sehr schnell Spender mit gréoBtmaoglicher Uberein-
stimmung zu identifizieren und diese zu weiteren
Untersuchungen bzw. zur Spende aufzufordern.
Unsere qualifizierten Suchkoordinatoren unterstit-
zen dabei die Transplanteure bei der Auswahl des
besten verflUgbaren Spenders flr ihre Patienten. 2017
konnten wir Uber das DKMS-Register 39 Stammzell-
produkte nach Indien und Sri Lanka vermitteln. Diese
Registertatigkeit unterstltzt unsere Internationalisie-
rungsstrategie, indem wir wesentliche Strukturen
zum internationalen Austausch von Stammzellpro-
dukten zentral zur Verfigung stellen.

IM SINNE ALLER BETROFFENEN

VERNETZEN WIR UNS

Wir arbeiten national und international mit Suchein-
heiten, Kliniken, Krankenkassen und Arzten zusam-
men, um immer das beste Ergebnis fur Patienten zu
erreichen. Diese Zusammenarbeit wollen wir kiinftig
ausbauen und qualitativ weiter verbessern.

Wir bieten Suchzentren unsere UnterstlUtzung bei
schwierigen Spendersuchen an. Spender mit gering
aufgeldsten Typisierungsbefunden typisieren wir
neu, um bei der Suche schnell voranzukommen. Fur
Patienten, die sehr dringend eine Stammzellspende
benodtigen, haben wir individuelle Notfallprogramme.
Die behandelnden Arzte der Patienten wenden sich
in konkreten Fallen direkt an uns. Unser Hochrisiko-
programm hilft Patienten in Not: Manche von ihnen
im Ausland sind nicht krankenversichert, sodass sie

GEMEINSAM FUR PATIENTEN

die Kosten fur die Spendersuche selbst decken mus-
sen. Unser Programm ermoglicht Typisierungen in
schwierigen Fallen, wenn das Suchbudget ausge-
schopft ist oder keine KostenUbernahme durch
Gesundheitssysteme vorliegt. Wir setzen uns fur
Notfalle ein - denn keinem Patienten soll ein Uber-
lebenswichtiges Stammzelltransplantat aus Kosten-
grinden verwehrt werden.

Im Rahmen einer individuellen Patientenhilfe bezu-
schussen wir die Vermittlung von Stammzelltrans-
plantaten teilweise oder stellen Transplantate zu
einem reduzierten Betrag oder kostenfrei zur Verfu-
gung. 2017 haben wir innerhalb dieses Programms
Patienten aus Chile, Russland, der Turkei und dem
Iran unterstltzt, zudem einer Patientin aus den Ara-
bischen Emiraten die Transplantation im People Tree
Hospital in Indien ermdglicht.
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GLOBALES ENGAGEMENT

Anzahl der
Stammzellspenden
von DKMS-Spendern
aus Deutschland

in die Welt hinaus
von 1991 bis 2017

@® mehr als 10.001
® 1.001-10.000
® 501-1.000

P
® 201-500
® 101-200
51-100
1-50
Stammzellspenden
1-10 insgesamt:
durch DKMS
Deutschland

BLUTKREBS
MACHT AN

KEINER LANDER-
GRENZE HALT

Brasilien
213

3

Argentinien
290

Die DKMS versorgt Patienten auf der ganzen Welt
mit einem lebensrettenden Stammazelltransplantat.

In vielen Landern sind leider zu wenige potenzielle
Stammzellspender registriert - und diese aus Kosten-
grinden oft auch nur in einer unzureichenden Typi-
sierungsqualitat. Auch aus diesem Grund sterben
immer noch zu viele Blutkrebspatienten. Die DKMS
engagiert sich auf der ganzen Welt, um Patienten zu
helfen, die dringend auf eine Stammzelltransplanta-
tion angewiesen sind. Ein internationales System des
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solidarischen Austauschs sorgt daflr, dass die Suche
nach Stammzellspenden und die Vermittlung von
lebensrettenden Stammzelltransplantaten Gber Lan-
dergrenzen hinweg funktioniert. Heute sind 25 Pro-
zent aller weltweit gelisteten Stammzellspender bei
der DKMS registriert, 41 Prozent aller Stammzellent-
nahmen weltweit werden durch DKMS-Spender
ermoglicht.



15.966

in Europa:

Deutschland

4.289
2.943
2.739
1.816
1.458
1.322
1.219
1.029

969
750
624
572

5N

430

Frankreich
Italien
GrofBbritannien
Niederlande
Spanien
Belgien

Polen
Schweden

Tschechien
Osterreich
Danemark
Schweiz
Finnland

Griechenland
Ungarn
Portugal
Norwegen
Litauen
Slowakei
Irland

WeiBrussland

Kroatien

Slowenien

Sudafrika
151

Rumaénien
Estland
Serbien
Bulgarien

Um diesen Anteil im Sinne der Patienten weiter aus-
zubauen, sind die entscheidenden Fragen fur uns:
Wo mUssen wir gezielt neue potenzielle Spender
registrieren und wie kdnnen wir noch mehr Trans-
plantationen erméglichen, um noch mehr Patienten
helfen zu kbnnen? Mit unserem Engagement zur
Spenderneugewinnung in den USA (seit 2004), Polen
(seit 2008), UK (seit 2013) und Chile (seit 2017)

Tirkei | 1.001
Saudi-Arabien | 15

Israel | 344

GLOBALES ENGAGEMENT

Russland
766

\ Sudkorea | 27

- Hongkong | 10

B\ 3

Singapur | 22

Australien

779

'

v

Neuseeland :
131

z

sowie unserem Engagement im Rahmen einer Ko-
operation in Indien (seit 2015) verfolgen wir das Ziel,
die Situation fur Blutkrebspatienten weltweit zu ver-
bessern. Denn die genetische Vielfalt unter potenziel-
len Spendern ist essenziell, da sich sonst fur viele
Patienten aufgrund ihrer genetischen Wurzeln kein
geeigneter Spender finden Iasst.
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UNTERSTUTZER UND HELFER

JEDE UNTER-
UTZUNG ZAHLT

Wir arbeiten taglich daran, so viele Menschen wie

moglich fur unsere Sache zu begeistern und ihre
Unterstltzung zu erhalten. Nur gemeinsam kénnen
wir weitaus mehr Blutkrebspatienten weltweit

helfen.
Leben retten zwischen Mensa und Vorlesung? Geht. So wie Phillip und
‘ der studentische Verein AIAS e.V. engagieren sich jahrlich mehr als

15.000 freiwillige Helfer fur Blutkrebspatienten - bei Registrierungsaktio-
nen, mit selbst organisierten Benefizveranstaltungen oder als Mitglieder
in unserem ,,.Spenderclub®, einem bundesweiten Netzwerk von Stamm-
zellspendern, die sich auch nach ihrer Spende als Multiplikatoren fur
unser lebensrettendes Thema einsetzen - z.B. bei Infovortragen in ihrer
Region, bei denen sie Uber die Stammzellspende aufklaren und Infostan-
de betreuen, um neue Spender zu werben. All diese Unterstltzer inves-
tieren ihre kostbare Zeit in den Kampf gegen Blutkrebs.

Das Engagement unserer Unterstltzer ist immens wichtig. Denn nur mit
ihrer bemerkenswerten Hilfe sowie ihrer finanziellen Unterstitzung in
Form von Geldspenden gewéhrleisten sie, dass wir mehr zweite Lebens-
chancen fur Blutkrebspatienten realisieren kénnen.

Aktive Hilfe und Aufklarung auf der einen Seite und Geldspenden auf der
anderen - bei uns kommt beides dem Kampf gegen Blutkrebs zugute.
Jede einzelne Geldspende und UnterstUtzung tragt dazu bei, mehr und
bessere Uberlebenschancen von Blutkrebspatienten zu erméglichen, ihre
Situation damit aktiv zu verbessern und unsere erfolgreiche Arbeit bei
der Vermittlung von Stammzelltransplantaten voranzutreiben. 2017 ha-
ben uns mehr als 130.000 Geldspender unterstltzt. Insgesamt haben wir
Geldspenden, Erldse aus Sachspenden und BuBgeldzuweisungen in Hohe
von rund 16,1 Millionen Euro erhalten. Die gréBte Einzelspende im Jahr
2017 war eine private Geldspende in H6he von 150.000 Euro.
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UNTERSTUTZER UND HELFER

Viele unserer Unterstltzer sind im Sportbereich enga-
giert - bei insgesamt 145 Sportveranstaltungen konn-
ten wir 2017 insgesamt 8.777 Stammzellspender re-
gistrieren. Mit dem VfB Stuttgart und dem RB Leipzig
zeigten zwei Profivereine besonderes Engagement.
Im April zierte beim Heimspiel des VfB Stuttgart ge-
gen den 1. FC Union Berlin das DKMS-Logo mit der
Botschaft ,Wir besiegen Blutkrebs” das VfB-Trikot.
Schon im Vorfeld hatte sich die Mannschaft bei der
DKMS registriert. Die Mercedes-Benz Bank, der VfB
Stuttgart und STARS4KIDS Uberreichten einen ge-
meinsamen Spendenscheck Uber 40.000 Euro. Im
September folgte dann RB Leipzig, die bei ihrem
Heimspiel gegen Borussia Ménchengladbach ein Zei-
chen setzten. 700 Fans folgten dem Aufruf der Profis,
die sich zuvor selbst registriert hatten. Im Nachgang
zur Stadionaktion spendete RB Leipzig der DKMS
70.000 Euro. Auch fur die erkrankte Hamburger Ho-
ckeyspielerin Silja Paul fanden bundesweit Registrie-
rungsaktionen statt. Uber 40 Vereine beteiligten sich
und organisierten Aktionen flr ihre Mitglieder.

Ein ganz besonderes Highlight in 2017: Die DKMS und
der Deutsche Olympische Sportbund (DOSB) einigten
sich auf eine erneute Charitypartnerschaft mit dem
Deutschen Haus, dieses Mal im Rahmen der Olympi-
schen Winterspiele 2018 im sUdkoreanischen Pyeong-
Chang. Im Dezember 2017 startete die Kampagne
,Gold fur Leben - Team DKMS braucht Verstarkung®
offiziell mit den Zielen, Aufmerksamkeit auf das The-
ma Blutkrebs zu lenken, weitere sportliche Unterstt-
zer zu gewinnen und moglichst viele potenzielle
Stammzellspender neu in die Datei aufzunehmen.
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Auch viele Unternehmen und Vereine sammeln Geld-
spenden oder Ubernehmen die Kosten flr die Regis-
trierung ihrer Mitabeiter - durch den gemeinsamen
Kampf gegen Blutkrebs erreichen viele Firmen eine
groBe Aufmerksamkeit in der Offentlichkeit sowie bei
Kunden und Geschéaftspartnern. Ein Beispiel: Der
Lebensmitteldiscounter ALDI SUD rief im November
2017 in 1.880 Filialen mit Plakaten zur Registrierung
bei der DKMS auf. Parallel dazu lieBen sich an zwei
Standorten der Zentrale in MUlheim 437 Mitarbeiter
registrieren. Zwei weitere Aktionen folgten im Saar-
land und in St. Augustin.

Mit 35 Euro beispielsweise kdnnen wir einen neuen
Stammzellspender finden, registrieren und im Labor
typisieren. Diese Kosten werden nicht von den Kran-
kenkassen Ubernommen. Daher sind Geldspenden
vonndten, um Blutkrebspatienten zweite Lebenschan-
cen zu ermdglichen. 2017 gab es gemeinsam mit der
DKMS bundesweit 422 Firmenaktionen mit insgesamt
21.316 neu aufgenommenen Spendern.

Die internationale GroBBbank HSBC etwa unterstltzt
die DKMS in Deutschland seit 2017 anldsslich ihres
150-jahrigen Bestehens fUr drei Jahre mit einer Sum-
me von 900.000 US-Dollar. Die HSBC férdert die
Clinical Trials Unit (CTU) und hier vor allem den Auf-
und Ausbau der Collaborative Biobank. AuBerdem
sind Firmenaktionen in Planung und ein Teil der Spen-
densumme flieBt in unser Schul- und Hochschulpro-
gramm.



ENTWICKLUNG
DER KOSTEN JE
NEUREGISTRIERUNG

1991 1995

DAS VERTRAUEN UNSERER SPENDER UND
GELDSPENDER IST UNSER OBERSTES GEBOT
Aufgrund dieses vorbildlichen Einsatzes unserer Un-
terstltzer fUr unser gemeinsames Ziel, immer mehr
Patienten besser und schneller zu helfen, fUhlen wir
uns besonders verpflichtet, maximal ergebnisorien-
tiert zu handeln und unsere wirtschaftlichen Mittel
effizient in zweite Lebenschancen zu investieren. 2017
konnten wir unsere finanzielle Stabilitat verbessern.
Wir geben jedem Geldspender die Sicherheit, dass
sein Geld entsprechend unserem Organisationszweck
zweckbestimmt eingesetzt und ausgegeben wird.

Zu unserer Finanzierung: Die DKMS ist als gemeinnUt-
zige Organisation anerkannt. Anders als bei Wirt-
schaftsunternehmen flieBen somit alle eingenomme-
nen Gelder sozialen oder wissenschaftlichen Zwecken
zu. Wir erhalten finanzielle Zuwendungen Uberwie-
gend in Form von Geldspenden von Privatpersonen
und Unternehmen sowie durch Pauschalen der Ge-
sundheitssysteme. Diese Gelder gehen zum GrofRteil in
die Neuspenderregistrierung. Zudem werden damit
die personenbezogenen Adress- und Kontaktdaten

UNTERSTUTZER UND HELFER

ZUSAMMENSETZUNG DER
REGISTRIERUNGSKOSTEN
IN HOHE VON 35 EURO PRO
NEU AUFGENOMMENEN
DKMS-SPENDER.

Typisierung

Personal
Administration

Material
Logistik
Kommunikation

2015 2017

stetig aktualisiert, um die Erreichbarkeit dann zu ge-
wahrleisten, wenn sie am meisten gebraucht wird: Bei
der Suche nach einem passenden Stammzellspender
zahlt far die Patienten jede Minute. AuB3erdem for-
schen wir fUr die Verbesserung der Typisierungsquali-
tat, um eine bessere Passgenauigkeit von Spendern
und Patienten zu erreichen. International bauen wir
neue Standorte auf und schaffen so weltweit zweite
Lebenschancen fur Blutkrebspatienten.

Wir tun alles daflr, um so viele Menschen mit Blut-
krebs wie moglich vor den Folgen dieser lebens-
bedrohlichen Krankheit zu retten und ihre Heilung
zu verbessern. Das gelingt uns nur gemeinsam mit
unseren Unterstltzern, unseren registrierten Stamm-
zellspendern und unseren Geldspendern. Wir dan-
ken allen fUr ihr Vertrauen und freuen uns Uber jede
Unterstltzung.
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potenzielle Spender sind zum 31. Dezember 2017 bei der DKMS registriert. Das Engagement
der Menschen ist beeindruckend und macht Mut, denn hierzulande erkrankt alle 15 Minuten
ein Mensch an Blutkrebs.

Mitarbeiter haben sich im Geschaftsjahr 2017 fur
den Kampf gegen Blutkrebs eingesetzt. Durch die
Ausweitung des Geschaftsvolumens und der damit
verbundenen fachlichen, organisatorischen, techni-
schen und personellen Anforderungen waren dies
20 Mitarbeiter mehr als noch 2016.

DKMS-Spender aus Deutschland haben Stammzellen
fur einen Blutkrebspatienten gespendet. Taglich
spenden inzwischen mindestens 15 Menschen -
insgesamt ermoglichte die DKMS seit ihrer Griindung
1991 dadurch weltweit bereits nahezu 70.000 neue
Lebenschancen, allein in Deutschland rund 60.000.
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GESCHAFTSZAHLEN

ZAHLEN 2017

Die DKMS weigert sich im Kampf gegen Blutkrebs,
Aussichts- und Hoffnungslosigkeit zu akzeptieren! Aus
diesem Grund investiert die Organisation jeden Euro
dort, wo er Einfluss auf zweite Lebenschancen hat.

Die DKMS gemeinnltzige GmbH widmet sich vorrangig der Gewinnung
Freiwilliger, die zur Spende von Stammzellen bereit sind, um so eine
Transplantation bei an Leukdmie oder anderen Erkrankungen des Blutes
betroffenen Personen zu ermoglichen. Dabei fordert sie aktiv die Ent-
wicklung und den Erhalt von Systemen und Datenbanken, welche die
Suche nach geeigneten Stammzellspendern vereinfachen und beschleu-
nigen. Die Mitwirkung an der Auswahl von Spendern flr Blutkrebs-
patienten sowie die Beschaffung und Bereitstellung des Transplantats
erganzen das Leistungsspektrum.

Seit Mitte 2016 hat die DKMS ihre Geschaftstatigkeiten Uber die Funk-
tion einer Spenderdatei hinaus erweitert. Die DKMS ist jetzt zusatzlich
als Register tatig, das bedeutet in der Spendervermittlung zwischen
Transplantationskliniken und anderen Spenderdateien. Die Registertatig-
keit bietet die Gesellschaft in den Landern und dort den Dateien an, wo
es keine bereits etablierten 6ffentlichen Registerorganisationen gibt. Der
Vermittlungsprozess wird Uber eine eigens daflr entwickelte Software
umgesetzt. Die Registertatigkeit unterstltzt strategisch die Internatio-
nalisierungsbestrebungen der Gesellschaft und setzt diese daher nahtlos
fort. So férdert und finanziert die DKMS bereits seit Jahren den Aufbau
rechtlich eigenstandiger, aber eng mit der Gesellschaft in Deutschland
kooperierender Spenderorganisationen im Ausland.

Die DKMS ist eine von 26 in Deutschland zur Gewinnung und Vermitt-
lung freiwilliger Stammzellspender tatigen Organisationen. Mit 5.391.393
potenziellen Spendern (Stand: 31. Dezember 2017) ist die DKMS dabei
die mit Abstand gréBte Spenderdatei. Weltweit stellt die DKMS etwa ein
Viertel aller Stammzelltransplantate.
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Die DKMS hat durch die wieder sehr gute Entwicklung
der Spenderneugewinnung in 2017 besonders viele
Spender mit hochauflésenden Typisierungsbefunden,
auf dem neuesten medizinischen und labortechni-
schen Stand, in die Datei aufgenommen. Unter ande-
rem aufgrund dieser hohen Befundqualitadt werden
DKMS-Spender bevorzugt ausgewahlt. Denn durch
die bereits mit der Aufnahme in die weltweiten Such-
systeme vorliegende umfassende Typisierung der
Humanen-Leukozyten-Antigen-Merkmale entfallt eine
zeitintensive Erganzungstypisierung. Dies bietet den
Transplantationszentren und Suchkoordinatoren einen
entscheidenden Geschwindigkeitsvorteil in der
Behandlung der Patienten.

Die Anzahl der registrierten Spender in Deutsch-
land betrug Ende 2017 5.391.393. Dies bedeutet eine
Steigerung von 10,2 Prozent. Die Gewinnung neuer
potenzieller Stammzellspender Ubertraf die aus Al-
tersgrinden, Krankheit oder aus anderen Grinden
ausgeschiedenen Personen deutlich.

Insgesamt konnte die Spenderdatei signifikant ausge-
baut und weiter gestarkt werden. Neben der hervor-
ragenden Typisierungsqualitat und der Vielzahl der
bereits von Beginn an typisierten Merkmalen tragt zu
dieser Starkung auch der Anteil der jungen potenziel-
len Stammzellspender bei. So konzentrierte sich die
DKMS auch im abgelaufenen Geschéftsjahr weiterhin
auf die Gewinnung von Neuspendern unter 30 Jah-
ren. In diesem Segment konnten im abgelaufenen
Geschaftsjahr 283.230 Personen fur die Registrierung
gewonnen werden. FUr die DKMS steht weiterhin im
Fokus, Neuspender mit unterschiedlichen geneti-
schen Wurzeln aus verschiedenen Herkunftslandern
fOr die Registrierung zu gewinnen, um zuklnftig
Patienten im Rahmen der internationalen Suche nach
passenden Spendern verstarkt Hilfe anbieten zu kon-
nen. Seit Bestehen der DKMS konnten insgesamt be-
reits 517.754 Neuspender mit Migrationshintergrund
gewonnen werden. Im zurlckliegenden Jahr kamen
55.285 Personen hinzu.

40 JAHRESBERICHT 2017

2017 ist es der DKMS gelungen, vielen Patienten
zweite Lebenschancen zu erméglichen. Nach einem
deutlichen RUckgang der Entnahmezahlen im Vorjahr
sind die Abgaben im abgeschlossenen Geschaftsjahr
wieder um 1,3 Prozent angewachsen.

Die Attraktivitat der bei der DKMS registrierten Spen-
der beruht im Wesentlichen auf zwei Faktoren: der
hohen Qualitat der in der Datei gespeicherten Typi-
sierungsbefunde sowie der hohen VerfUgbarkeit der
Spender, sobald diese tatsachlich flr einen Patienten
infrage kommen. Die DKMS hat auch im Jahr 2017
diverse Qualitatsprojekte durchgefihrt, deren Ziel

es neben der Optimierung des Typisierungsprofils

ist, die Verflgbarkeit der Spender auf ,,Confirmatory
Typing (CT)“-Ebene (d.h. bei der Bestatigungstypi-
sierung) auf einem moglichst hohen Niveau zu halten.
Dies ist mit einer Verfugbarkeit auf CT-Ebene mit
79,2 Prozent gelungen. Das laufende IT-Reorganisati-
onsprogramm wurde im abgelaufenen Geschaftsjahr
zudem erneut erweitert und verbessert so die
Vermittlungsqualitat und -geschwindigkeit.

Die BemUhungen der Gesellschaft, Gber das Fund-
raising dauerhaft zur Finanzierung des Gesellschafts-
zwecks beizutragen, verliefen auch im abgelaufenen
Geschaftsjahr positiv. Dieser Erfolg lasst sich ins-
besondere auf eine starke, organisatorisch gut auf-
gestellte Akgquise von neuen Geldspendern sowie die
permanente Betreuung der Bestandsspender zurlck-
fGhren.

Wie bereits im Vorjahr hat es die Gesellschaft ge-
schafft, die Fundraising-Einnahmen stabil und leicht
Uber Vorjahresniveau zu halten. Insgesamt gab es
Spendeneinnahmen in H6he von 16.096 TEUR. Der
Fundraising-Erfolg basiert auf der hervorragenden
Bekanntheit der Marke, wie auch das hohe Vertrauen
der Mittelgeber in die satzungsgemafRe Verwendung
der zugewendeten Gelder.



GESCHAFTSZAHLEN

DIE SATZUNG DER DKMS GGMBH

Die Satzung der DKMS ist das Herz der Orga-
nisation - sie bestimmt das Handeln aller Mit-
arbeiter im Kampf gegen Blutkrebs.

UNSERE SATZUNG ORGANIGRAMM DER DKMS
Die Geschéaftstatigkeit der Gesellschaft umfasst
die selbstlose Unterstlitzung von Personen, die

infolge ihres kdrperlichen Zustandes auf die Hil- DKMS

fe anderer angewiesen sind, die Férderung der STIFTUNG
LEBEN

SPENDEN

offentlichen Gesundheitspflege sowie die Férde-
rung von Wissenschaft und Forschung, insbeson-
dere:

§1 die Gewinnung informierter Freiwilliger, die zur
Spende von Knochenmark oder Stammzellen zum
Zweck der Transplantation bereit sind; DKMS gGmbH

§ 2 die Entwicklung und das Erhalten von Syste-
men, die die Suche von Spendern in dieser Gruppe
von Freiwilligen sowie in internationalen Spender-

gruppen vereinfachen und beschleunigen mit dem DKMS

Ziel, kompatible Spender fur Stammzelltransplan- DKMS LIFE DKMS LIFE NABEL-
N ) SCIENCE LAB SCHNUR-

tationen zu finden; gGmbH GmbH BLUTBANK

gGmbH

§ 3 die Erforschung der Wirksamkeit von hadmato-
poetischen Stammzelltransplantationen mit nicht
verwandten Spendern, von Testmethoden der

Histokompatibilitat sowie der Spendermotivation;

§4 die personliche Betreuung von Blutkrebs-
patienten mit dem Ziel der persénlichen Unter-
stitzung bei der Bewaltigung von Problemen

des Klinikalltags; INTERNATIONALE

DKMS-ORGANISATIONEN
§5 die Mitwirkung an der Auswahl von Spendern

far Blutkrebspatienten sowie die Beschaffung und
Bereitstellung des Transplantats;

§ 6 die Beschaffung von Mitteln zur Weiter-
gabe an andere Kbérperschaften, deren Zweck
die selbstlose Unterstlitzung von Personen ist,
welche infolge ihres kérperlichen Zustandes auf
Hilfe anderer angewiesen sind, die Forderung
der 6ffentlichen Gesundheitspflege oder die For-
derung von Wissenschaft und Forschung.

In diesem Jahresbericht geben wir einen Einblick
in die Verwendung der Gelder flir die einzelnen
Satzungspunkte.
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SILANZ

BILANZ ZUM 31.12.2017

AKTIVA 2017 in T€ 2016 in T€
A. Anlagevermdgen

I. Immaterielle Vermdgensgegenstande 13.181 6.626
Il. Sachanlagen 3.602 2.600
I1l. Finanzanlagen 62.812 63.810
Summe 79.595 73.036
B. Umlaufvermégen

I. Vorrate 1.304 150
Il. Forderungen und sonstige Vermdgensgegenstande 1.513 1.045
I1l.Kassenbestand und Guthaben bei Kreditinstituten 39.230 33.680
Summe 52.047 44.874
C. Rechnungsabgrenzungsposten 1.273 1.265
SUMME AKTIVA 132.915 119.176
PASSIVA 2017 in T€ 2016 in T€
A. Eigenkapital

|. Gezeichnetes Kapital 1.000 1.000
Il. Ergebnisrtcklagen 1n8.131 106.347
I1l.Bilanzgewinn 1130 1.550
Summe 120.261 108.897
B. Riickstellungen 5.751 5.109
C. Verbindlichkeiten 6.892 5.160
D. Rechnungsabgrenzungposten n 10
SUMME PASSIVA 132.915 19.176
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Die DKMS ist gemeinnltzig und hat als Minimalziel
der eigenen geschaftlichen Betatigung die Deckung
der anfallenden notwendigen Kosten definiert. Sie
refinanziert sich Uberwiegend aus den Erldsen der
Kostenerstattungen offentlicher Gesundheitssysteme
im In- und Ausland sowie aus Spenden von Privatper-
sonen und Unternehmen.

Mit einem Umsatz von 95.347 TEUR konnte die Ge-
sellschaft erneut die Grundlage fur ein deutlich posi-
tives Ergebnis schaffen. Die sonstigen betrieblichen
Ertrage in H6he von 17.611 TEUR haben sich dabei

um 1.346 TEUR im Vergleich zum Vorjahr verringert.
Ursachlich hierfUr waren im Wesentlichen gesunkene
Ertrage aus der Weiterbelastung aufgrund gesunke-
ner Aufwendungen flr Beratungsleistungen sowie ein
deutlicher Rickgang der Fremdwahrungsgewinne.

Der Materialaufwand reduzierte sich im Vergleich
zum Vorjahr um 3.804 TEUR. Dies ist insbesondere
auf den Ruckgang der Typisierungs-Fallzahlen um
rund 20 Prozent zurlckzuflUhren. Gegenlaufig entwi-
ckelten sich die durchschnittlichen Aufwendungen je
Spender sowie die mit Stammzellspenden verbunde-
nen Kurierkosten.

Der Aufwand fur Personal betragt 19.645 TEUR. Die
Anzahl der Mitarbeiter ist 2017 auf 364 gestiegen.

GESCHAFTSZAHLEN

Der sonstige betriebliche Aufwand liegt mit 5,8 Pro-
zent unter dem Wert des Vorjahres. Der Grund dafur
ist im Wesentlichen auf einen erstmaligen Rlickgang
der Rechts- und Beratungskosten sowie gesunkene
Aufwendungen flr MarketingmaBnahmen zurlck-
zuflUhren. Gegenlaufig entwickelten sich wegen der
andauernden Restrukturierung der IT-Landschaft die
IT-bezogenen Aufwendungen. Des Weiteren sind im
sonstigen betrieblichen Aufwand 2.624 TEUR aus
Kursverlusten enthalten, die um 1.525 TEUR hdéher
ausfallen als im Vorjahr. Im Bereich der Férderungen,
insbesondere der auslandischen DKMS-Organisatio-
nen, ist eine im Vergleich zum Vorjahr stabile Auf-
wandssituation zu verzeichnen.

Die in den Vorjahren eingeleiteten Schritte zur wei-
teren Internationalisierung der DKMS wurden auch
in 2017 fortgefluhrt. So wurde eine Spenderdatei in
Chile gegrindet, die im Jahr 2018 erste Spender auf-
nehmen und deren relevanten medizinischen Daten
far Suchanfragen Uber die weltweiten Register zur
Verflgung stellen wird. Weiter unterstltzte die Ge-
sellschaft den Kooperationspartner BMST (Bangalore
Medical Service Trust) in Indien mit der Ubernahme
der Typisierungskosten der in Indien neu gewonne-
nen potenziellen Stammzellspender.
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G
VE

WINN- UND

RLUSTR

- CHNUNG

2017 in T€ 2016 in T€
1. Ertrage 13.975 115.409
1.a Ertrdge aus Kostenerstattungen/sonstige Umsatzerldse 95.347 95.776
1.b Bestandsverédnderungen 353 150
1.c Andere aktivierte Eigenleistungen 664 525
1.d Sonstige betriebliche Ertrage 17.61 18.957
2. Aufwendungen -96.264 -100.322
2.a Materialaufwand -43.735 -48.344
2.b Personalaufwand -19.645 -17.432
2.c Abschreibungen -1.917 -1.413
2.d Sonstige betriebliche Aufwendungen -31.361 -33.276
2.e Zinsergebnis 417 166
2.f Steuern -23 -23
3. Jahresuiberschuss/-fehlbetrag 12.915 11.706
4. Entnahmen aus den Ergebnisriicklagen 43.508 39.744
5. Einstellungen in die Ergebnisriicklagen -55.292 -49.900
6. Bilanzgewinn 1.130 1.550

44 JAHRESBERICHT 2017



Die immateriellen Vermdgensgegenstande setzen
sich im Wesentlichen aus Software und in Entwick-
lung befindlicher Software zusammen. Der deutliche
Anstieg zum Vorjahr resultiert erneut vorwiegend aus
aktivierten Kosten in Zusammenhang mit der Re-
strukturierung der IT-Anwendungssysteme. Auch der
Anstieg im Bereich der Sachanlagen ist stark durch
diesen Ausbau gepragt.

Der Anstieg der Vorrate liegt in zwei wesentlichen
systemseitigen Veranderungen im Vergleich zum
Vorjahr begrindet. Zum einen wurde im Geschafts-
jahr ein Lagermanagement-System in SAP eingeflhrt
und damit einhergehend wurden alle Roh-, Hilfs- und
Betriebsstoffe erfasst. Zum Zweiten werden die sich
in Arbeit befindenden Typisierungen und Knochen-
mark- bzw. Stammzellentnahmefalle seit 2017 auto-
matisiert als unfertige Leistungen abgebildet.

Die Forderungen und sonstigen Vermbgensgegen-
stande belaufen sich zum Ende des abgelaufenen
Wirtschaftsjahres auf 11.513 TEUR. Dies ist durch
einen Anstieg des Forderungsbestandes bedingt,
nachdem im vergangenen Jahr ein deutlicher Forde-
rungsabbau verzeichnet werden konnte.

Der Anstieg des Kassen- und Bankbestandes auf
39.230 TEUR ist im Wesentlichen auf im Vergleich
zum Vorjahr verminderte Ausgaben im Zusammen-
hang mit dem IT-Restrukturierungsprojekt zurtickzu-
fUhren, was bei einer vergleichbaren Ertragslage im
Gegenzug zu erhdhten Finanzmitteln flhrt.

GESCHAFTSZAHLEN

Das Eigenkapital stieg, verglichen mit dem Vorjahr,
auf 120.261 TEUR zum Ende des Geschéaftsjahres an.
Die satzungsmaRigen RlUcklagen erhdhten sich dabei
um von 106.347 TEUR auf 118.131 TEUR am Ende des
Geschaftsjahres. Die Ruckstellungen in H6he von ins-
gesamt 5.751 TEUR wurden Uberwiegend flr ausste-
hende Spenderentnahmekosten, Arbeitnehmerkosten
sowie fUr ausstehende Rechnungen gebildet. Die Ver-
bindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen stie-
gen im Verlauf des Geschéaftsjahres um 1.649 TEUR.
Grund hierflr ist im Wesentlichen der nicht erfolgte
Abbau von Verbindlichkeiten zum Bilanzstichtag
durch frihzeitiges Begleichen der AuBRenstande.

Im Geschaftsjahr 2017 wurden 19.489 TEUR in den
Ausbau der Spenderdatei in Form von Neuregistrie-
rungen investiert. Der hiervon nicht durch Spenden
finanzierte Anteil belauft sich auf einen Betrag von
4,588 TEUR und konnte analog zum Vorjahr voll-
standig aus selbst erwirtschafteten Mitteln der DKMS
getragen werden. Die Rucklagen fur wissenschaftli-
che Projekte zur Leukdmiebekdmpfung belaufen sich
im Geschaftsjahr auf 11.004 TEUR, die Rucklagen fur
Projekte zur Qualitatsverbesserung auf 7.788 TEUR.
Zur Finanzierung der wissenschaftlichen Projekte
wurde im abgelaufenen Geschéaftsjahr ein Betrag in
Hohe von 2143 TEUR aufgewendet, fUr die Quali-
tatsverbesserungsprojekte 938 TEUR. Die Forde-
rung auslandischer DKMS-Organisationen sowie die
Unterstltzung von Forderprojekten betrug in 2017
insgesamt 8.092 TEUR nach 7.985 TEUR in 2016 bei
im Wesentlichen gleichbleibender Verteilung auf die
Empfanger.
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RISIKO-
MANAGEMENT

Das Risikomanagement dient der systematischen Analyse, Bewertung,
Dokumentation, Kommunikation, Steuerung und Uberwachung
risikotragender Tatigkeiten der DKMS und ist integraler Bestandteil
der Geschafts-, Planungs- und Kontrollprozesse.

46 JAHRESBERICHT 2017



GESCHAFTSZAHLEN

Die MaBBnahmen des Risikomanagements sind im Einzelnen:

Kontrolle der Organe

¢ Geschaftsordnung, die eine detail-
lierte Beschreibung der Aufgaben und
Kompetenzen der Organe umfasst

¢ halbjahrliche Sitzungen mit dem Vorstand
der Muttergesellschaft

FlUhrungskreis

* jahrliche Zielvereinbarungen zwischen
Geschaftsleitung, Bereichsleitungen und
Mitarbeitern, laufende Uberprifung auf
Zielerreichung

¢ ca. zweiwdchentliche Sitzungen der
Geschaftsfihrung sowie regelmafige
Sitzungen der FUhrungskrafte zwecks
interner Abstimmung, Optimierung und
Risikoeinschatzung

Kooperationen mit externen und

internen Partnern

¢ schriftliche Vertrage zur Sicherung von
Vereinbarungen

e steuerliche Prifung und Bewertung
bezlglich moglicher Gefahrdungen fur die
Gemeinnltzigkeit

Vermdgensanlage

* Richtlinie zur Vermdgensanlage mit
Beschreibung der Zusammensetzung des
Anlageportfolios und Grenzwerten fur die
Portfoliostruktur (z.B. Aktienanteil)

¢ regelmafige Berichterstattung an die
Geschéaftsleitung, Ad-hoc-MaBBnahmen bei
Veranderung der Risikostruktur

Finanzplanung

jahrliche Finanzplanung inklusive der
Stellen- und Personalkostenplanung flr

drei Geschaftsjahre

halbjahrliche Uberprifung und erforderliche
Anpassungen der Finanzplanung im Rahmen
einer Hochrechnung

monatliche Plan-Ist-Berichterstattung
inklusive der Analyse der Key Performance
Indicators

Kostenmanagement

Richtlinie mit Regelungen und Grenzwerten
fur Reisekosten und Bewirtungen/Geschenke
Kontrolle der sachgerechten Mittelverwen-
dung durch das Rechnungswesen und
Steuern

festgelegte Grenzen zur Zeichnungsberech-
tigung fir Rechnungen je Mitarbeiterkreis
zentralisierter Einkauf

Spendenmanagement

Auswertungen von MaBnahmen zur
Akquisition von Spenden (z.B. Mailings)
unter Berlcksichtigung des Kosten-Nut-
zen-Verhaltnisses

Prifung der RechtmaBigkeit bei der Aus-
stellung von Spendenbescheinigungen

Jahresabschluss
e jahrliche Prifung durch eine externe, unab-

hangige Wirtschaftsprifungsgesellschaft
im Rahmen des Jahresabschlusses

Datenschutz

organisatorische und technische MaBnah-
men zur Sicherstellung der Anforderungen
nach der Datenschutzgrundverordnung
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