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ELOADAS SZEKCIO 
CSONTVELOI MANIFESZTACIOJANAK 

LIMFOMAK · · AZ INFILTAATUM MENNYISEG~N_EK, 3. A 
,JELLEMZESE 
MINTAZATANAK 

ES IMMUNFENOTiPUSANAK ELEMZESERE 

TAMASZKODVA 

CARACTERIZAREA INFILTRULUI LA NIVELUL TESUT~LUI 

R 'IN LIMFOAME PE BAZA CANTITATll, 
OSTEOMEDULA , 
ASPECTULUI ARHITECTURAL SI A IMUNOFENOTIPULUI 

CHARACTERIZATION OF BONE MARROW MANIFESTATION IN 
LYMPHOMAS BASED ON ANALYSIS OF INFILTRATE QUANTITY, 

PATTERN AND IMMUNOPHENOTYPE 

SzenfJ: Jakab Zsuzsanna (MOGYITE. AOK 6) 

TemavezetfJ: dr. Hon•ath £make egyetemi docens (M01fopatol6giai Tanszek, 

MOGl7TE) 

Bevezetes: A csontvelii monoklonalis limfoid sejtszaporulatanak nemcsak 
diagnosztikus, hanem prognosztikus jelentiisege is van, ugyanakkor az 
infiltratum mennyisege, mintazata es csontveliii lokalizaci6ja segit a reaktiv 
infiltratumok kisziireseben. Celkitiizes: A kii\onbozii sejteredetii limf6mak 
csontveloi infiltnitumanak a mintazata es a csontveliii lokalizaci6janak 
tanulmanyozasa indolens es agressziv limfoproliferativ folyamatokban. 
Modszer: 303 beteg csontve\6-biopszias mintajaval asszocialt k6rszovettani 
leletek adatait dolgoztuk fel. Vizsgaltuk az ertekelheto veloiirok szamat. Ez 
ut6bbit ket csoportra osztottuk, cut-off erteknek 5 velour! vettUnk alapul. A 
k6rszovettani lelet diagn6zisaira tamaszkodva az eseteket reaktiv elvaltozasok, 
mieloproliferativ k6rkepek es csontveloi daganatok csoportjaba soroltuk. A 
limf6mak csontveloi manifesztaci6ja eseten az infiltratum mennyisegenek, 
mintazatanak es immunfenotipusanak elemzesere f6kuszaltunk. Az adatok 
elemzeset a leir6 statisztika m6dszereivel vegeztiik. Eredmeny: A szovettani 
feldolgozast kovetiien a 303 csontvelo-biopszias minta 96,03%-a bizonyult 
ertekelhetonek, ebbol 77%-a tobb, mint 5 veloiirrel rendelkezett. A k6rszovettani 
lelet alapjan az esetek 11%-a mutatott reaktiv elvaltozasokat, 37,11%-at a 
mieloproliferativ neoplaziak csoportjaba soroltunk, 15, 12%-ot kiilonbozo 
k6rlefolyasu, B-sejt eredetii limf6mak csontveloi infiltratuma kepezte. A limfoid 
infiltratum mintazata szerint csoportositva azt talaltuk, hogy a kevert (47,72%), 
valamint a diffuz es intersticialis mintazat (27,27%) szignifikansan dominalt az 
egyszerii infiltratummal szemben (p<0,05). A mintazatokat a limfoproliferativ 
folyamatok 84, I 0%-ban sikeriilt azonositani. A limf6ma es a csontvelii 
infiltratum immunfenotipusa minden esetben megegyezett. Kiivetkeztetes: 
Bar a limfoid daganatok csontvelii erintettsegenek a legcelravezetiibb m6dja 
a biopszias minta morfol6giai es immunhisztokemiai vizsgalata, a mintak 
ertekelhetosegenek hatart szab a szovethenger hosszusaga es miniisege. 
Kis szamu ertekelhetii veliiiirt ( <5) tartalrnaz6 minta alnegativ eredmenyt 
okozhat azaltal, hogy a biopszias eszkoz elkeriili a j61 koriilhatarolt (nodularis, 
peritrabekularis) infiltratumokat. A korai infiltraci6 kizarasa erdekeben az 
immunhisztokemiai reakci6k elvegzese kotelezii. Az infiltratum mintazata 
jellegzetes egyes limf6ma tipusokra, de elorehaladott csontveliierintettseg 
eseten a kevert mintazat dominal. 
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4. EZH2 GENMUTACIOK KIMUTATASA ES NYOMONI( 
FOLYADEKBIOPSZIAS MINTAKBOL FOLLI

6VR1'tsr 
LIMFOMABAN KllLAR.18 

DETECTIA SI MONITORIZAREA MUTATILOR GENEI 
LIMFOMUL FOLICULAR PE BAZA DE BIOPSIE LICHIDA. EZ1t2 IN 

LIQUID BIOPSY-BASED DETECTION AND MONITORING 
GENE MUTATIONS IN FOLLICULAR LYMPHOMA OF EZ112 

Szerzff: Kiss laura (SE, AOK 5) 

Tt!mavezet{fk: dr. Bodor Csaba tudomanyos fiomunkat' urs (flCEM 
Molekularis Onkohematologia Kutatocsoport, I. sz. Pata/, . . . M-se ogia, es K' , 
Rakkutato lntezet, SE), dr. Nagy Akos PhD-hallgato (f!CEMM-SE 

1
•1erfe1; 

I , . K , I Molekula . Onkohemato ogia utatocsoport, . sz. Patol6giai es K' , 1 ,,., 1ser eli Rak 
Intezel, SE) kuta10 

Bevezetes: A follikularis limf6ma (FL) a leggyakoribb indolen s non-Hodgl<' 
Iimf6ma. Az FL k6rlefolyasa heterogen, a teljes tulelesi id" . 10 

o Jellemzo 
meghaladja a 15 evet, a betegseg azonban tovabbra is gy6gyithatatI en 

. , an.AzFL 
molekulans hatterenek felterkepezesekor az EZH2 epigenetika· b' 

I sza alyoz6 
gen mutaci6it az esetek 25%-aban azonositottak. A betegek J. elent" . os reszenel 
relapszus vagy transzformaci6 kovetkezik be a k6rlefolyas soran,' . , . aim 1elveti 
egy hatekony terapiamonitorozasi rendszer kifejlesztesenek igenyet A• 1 . , · Je enleg 
alkalmazott betegkovetes1 modszer a PET-CT alapu (pozitron e • .. m1ssz1os 
tomografia computer tomografia) kepalkotas. Ennek altemativaja lehet a 
jovoben a folyadekbiopszias vizsgalat, amely a keringo tumor DNS ( ctDNS) 
analizisen alapul6 minimal invaziv m6dszer. Celkitiizes: Kutatasunk celjakent 
egy folyadekbiopszia alapu EZH2 mutaci6 teszt fejleszteset tiiztiik ki, ami 
alkalmas a betegek mutaci6s statuszanak idiibeli kiivetesere is. Modszer: 
I 07 kezeles eliitt all6 betegtiil gyiijtottiink vermintakat, akiknel a follikularis 
limf6ma aktiv fazisa zajlott. A verplazmab61 izolalt ctDNS EZH2 mutaci6s 
statuszanak meghatarozasakor a gen het leggyakrabban erintett pontmutaciojat 
vizsgaltuk digitalis droplet PCR-alapu (Bio-Rad, USA) technikaval. A sajat 
fejlesztesii multiplex PCR elrendezesben ket reakci6 segitsegevel vizsgaltuk 
ezen het kiilonbozo pontmutaci6t. Eredmeoy: A vizsgalt betegek 29%-aban 
volt (31/107) kimutathat6 az EZH2-mutaci6, mig az esetek 71%-a (76/107) 
vad tipusunak bizonyult. A mutaci6val rendelkezii betegek eseten a kezeles 
alatt gyiijtott mintak folyadekbiopszias vizsgalataval bizonyitottuk a varians 
allelfrekvencia (VAF) ertekek es a terapia hatasossaga kozotti korrelaciot. A 
terapias valaszadas szempontjab61 kiertekelhet6 betegek 78%-a (18/23) reagalt 
a kezelesre (komplett vagy parcialis remisszi6), mig 22%-a tenipia refraktemek 
bizonyult. Kiivetkeztetes: Az EZH2-mutaci6k gyakorisaganak vizsgalatakor 
a korabban szovetmintakban meghatarozott gyakorisaghoz kepest magasabb 
mutaci6s aranyt detektaltunk (29% ). Megfigyelesiink felveti az EZH2-mutaciok 
magasabb incidenciajat FL-ben, mely altal bovtilhet azon betegek kore, akik a 
joviiben alkalmasak lehetnek EZH2-inhibitor terapiara. Tovabba m6dszerilnk 
alkalmas a terapia hatasossaganak nyomonkovetesere es a betegSeg terbeli 

heterogenitasanak feltarasara is. 
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