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Megakaryocytakat utinz6
pleomorph multinuklearis
plazmasejtek a myeloma
anaplasticus valtozataban
(Pleomorphic multinucleated
plasma cells simulating
megakaryocytes in an anaplastic
variant of myeloma)
Harankhedkar S, Gupta R,
Rahman K. (Levelez§ szerzé: R.
Gupta, Sanjay Gandhi Post Graduate
Institute of Medical Sciences,
Department of Hematology,
Lucknow, Uttar Pradesh, India;
e-mail: ruchipgi@yahoo.co.in):
Turk J Haematol. 2018; 35:
150-151.

Az indiai szerz6k a szerkeszt6hoz irtak le-
velet.

A myelomasejtek nevezetesek morfols-
giai variaci6ikrol, amelyek az érett plaz-
masejtektd] a rosszul differencidlt formakig
terjednek. A pleomorph vagy anaplasticus
varidnsok ritkdk, diagnosztikus rejtélyt
okozhatnak. Ezek az anaplasticus valtoza-
tok utdnozhatnak high-grade lymphoma-
kat, leukaemiat, s6t metasztatikus carcino-
makat is. Az anaplasticus myeloma dltala-
ban agressziv betegség. A szerzdk egy va-
ratlan myeloma multiplex esetét ismertetik,
amikor a csontvel$ vizsgilata bizarr plaz-
masejteket deritett ki, amelyek megakaryo-
cytikra emlékeztettek.

Egy tiinetmentes 65 éves diabeteses férfi
bicytopenidval jelentkezett, anaemidval
(hemoglobin 70 g/1) és 51 000/mm?®
thrombocytaval. Két sejtvonal szama csok-
kent, bicytopenia, mig a fehérvérsejtek sza-
ma normalis volt (6300,/mm?). A periférids
kenet néhiny keringd plazmasejtet muta-
tott. Minimalis volt a ,,pénztekercsképzé-
dés”. A csontvel$ vizsgilata pleomorph
tobbmagva sejteket mutatott, amelyek
megakaryocytdkra hasonlitottak. A sejtek
citoplazmadja bazofil volt, a magjaik tobb-
lebenytick, a nucleolusok jol latszottak. A
sejtmagban néhany bazofil zarviny volt.
Szérumfehérje-elektroforézissel a mono-
klonilis protein 1,9 g /1 volt, IgA-nak bizo-
nyult. A kappa/lambda ariny 427,6 volt.
A P2-mikroglobulin szintje 21,9 mg/I.
Immunfenotipizildssal a sejtek CD38,
CD138, CD56 és CD200 fehérjéket ex-
presszaltak. A FISH- (fluorescent in situ
hybridization)

analizis, a plazmasejtek

migneses  dusitdsa  utin  végezve,

del(13q14.3) kromoszémaeltérést igazolt.
A beteg nem tért vissza, tovabbi sorsarél
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nem tudnak a szerzék. Ot képet mutatnak
be: mintegy 50 pm atmérdji (!) Oridsi
tobbmagvt plazmasejtek, bazofil citoplaz-
ma, IgA-kappa monoklonidlis fehérje,
CD38-, CD138- ¢és  CD200-pozitiv,
CD45-negativ atipusos plazmasejtek. (A
normalis megakaryocytik sokmagvuak, at-
méréjiik kb. 30-90 nm, Oridssejtek, a nor-
malis csontvel§ legnagyobb vérképzd sejt-
jei, vérlemezkéket képeznek, mig a norma-
lis plazmasejtek dtméréje kb. 8-15 pm, és
egy excentrikus magjuk van, sok riboszo-
miét tartalmaznak és immunglobulinokat
termelnek.)

A rendkiviil dedifferencialt myelomasej-
tek esetén az immunfenotipizalas ajanlatos.

Gaspardy Géza dr.
Radiolégia

Az els6 human képalkotd
vizsgalatok az EXPLORER
teljestest-PET-késziilékkel

(First human imaging studies with
the EXPLORER total-body PET
scanner) Badawi RD, Shi H, Hu P,
ct al. (Department of Radiology,
University of California Davis Medical
Center, Sacramento, CA,

Amerikai Egyesiilt Allamok;

e-mail: rdbadawi@ucdavis.edu):

J Nucl Med. 2019; 60: 299-303.

Az Amerikai Egyesiilt Allamok (USA)
Nukledris Medicina és Molekularis Képal-
kotas Tarsasiga (SNMMI) lapjanak (Jour-
nal of Nuclear Medicine) a 2019. marcius
1-jei szamaban, a ,,The State of the Art”
rovatban egy - legalibbis a pozitron-
emissziés tomogrifia/komputertomogra-
fia (PET/CT) késziilékek technoldgiai
fejlédése, ezaltal a betegek PET /CT vizs-
gilata szempontjibdl is — igen jelentSs
kozlemény jelent meg (online mar 2019.
februar 7-t6l elérhetd volt).

Az EXPLORER PET/CT a vildg els6
»teljestest” (total-body) PET /CT-je.

A ma hasznilatos PET/CT berendezé-
sek a beteg ,egésztest-” (whole-body)
vizsgélatit agy készitik el, hogy a berende-
zés mozgathaté dgyin fekvs betegrél —
rendszerint a koponyaalaptél a combkozé-
pig — a PET/CT egymas utdni felvételeket
készit. A mai PET/CT berendezésck beteg
korili gydrdjének litébmezeje 20-30 cm
hosszti, ezért a beteg magassigitdl (az
dgyon fekve a ,hosszatdl”) fiiggben kb.
5-7 testtdjékrol késziil kilon-kilon egy-
cgy felvétel, majd a berendezés ezeket a
részképeket ,,0sszerakja”. (Az egyes testtd-

jékok tgy keriilnek egymas utin a PET/
CT litémezejébe, hogy az elsé testtdjékrol
elkésziilt felvétel utin a mozgd agy ,,1ép”
egy litdbmezdnyit, igy a kovetkezd testtdjék
keriil a PET/CT gyfirtjébe, litbmezejébe,
és igy tovabb, amig a vizsgilt beteg vala-
mennyi testtdjéka leképezésre nem kertilt.)

Az EXPORER PET/CT egy 68 cm bel-
s6 atmérdji, 194 cm hossza henger. Eb-
ben fekszik — a nem klausztrofébids — be-
teg. A beteget rengeteg apré speciilis
kristalydetektor veszi koril. A PET-detek-
tor koriil egy sokszeletes korszerti CT-de-
tektor van. Semmi sem mozog, sem az agy,
sem a berendezés (remélhetSleg a beteg
sem).

A K + F tevékenységet az EXPLORER
nevli konzorcium végezte (innen a tel-
jestest PET/CT neve: EXPLORER). A
konzorciumot a University of California
Sacramentéban 1évé Davis Medical Cente-
rének Radiology (vezet&je R. D. Badawi
prof.) és Biomedical Engineering Osztilya
(vezetSje S. R. Cherry), valamint a kinai,
sanghaji kozpontd (Kindban és az USA-
ban is tobb telephelyen mtkods, fejlett
képalkoté berendezéseket fejleszté) Unit-
ed Imaging Healthcare véllalkozas alkotta.
A fejlesztésben ezért részt vettek a Sang-
hajban 1évé Fudan Egyetem Zhongshan
Hospital Nukledris Medicina Osztalydnak
munkatarsai is. De megtalilhaték a szerzék
kozott a londoni Imperial College Surgery
and Cancer osztilyinak PET-vizsgalatok-
ban igen jaratos munkatdrsai is.

Mi a Iényege, mi az Gjdonsag, mi a hasz-
na ennek a berendezésnek?

A berendezés nemcsak a vilag els§ hu-
man vizsgalatra alkalmas teljestest PET/
CT késziiléke, hanem egyaltaldn ez az elsé
olyan orvosi képalkoté berendezés, amely a
vizsgilt beteg teljes testének egyidejl hd-
romdimenziés (3D) leképezésére alkalmas.

Detektorai a jelenleg hasznaltaknal 4-5-
szor érzékenyebbek, rdaddsul a teljes testet
egyszerre ¢s nem 20-30 cm hosszlisigi
részletekben vizsgilja. Igy egy igazi tel-
jestest PET /CT-vizsgdlat kb. 40-szer gyor-
sabban készithet§ el, mint egy ma haszna-
latos korszeri PET/CT-vel. A technikai
részletekre nem kitérve, ez lehetévé teszi a
rendkiviil gyors képalkotast. Egy perc alatt
a teljes testr6l a ma nyerhet6 PET/CT
vizsgéilatokéval megegyez6 mindségli 3D-
képek készithetSk. Ez jelentGsen megnove-
li a betegvizsgilatok sebességét, ezért a
nagy betegforgalmu helyeken 3 mai PET/
CT munkdjat veheti dt. A nagy érzékenység
miatt azonban az is lehetséges, hogy a be-
tegbe beadott radiofarmakonok aktivitds-
mennyiségét jelentésen, 1,/10-ére csok-
kenthesstik. Példdul a ma dltalaban hasznilt
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250 megabecquerel (MBq) fluor-dezoxi-
gliik6z (FDG) helyett minddssze 25 MBq
beadisaval — ugyanannyi id6 alatt — ugyan-
olyan mindségili felvételek készithetdk,
mint a mai berendezésekkel. Ezzel a beteg
sugarterhelése jelentGsen csokken, ami el-
sGsorban a pedidtriai PET-vizsgalatok al-
kalmazdsaban jelentGs.

Lehet8ség van arra is, hogy a radiofar-
makon beaddsa sordn akir 1 mdsodperces
felvételsorozatot készitsiink a teljes testrél,
igy vizsgalhaté a beadott radiofarmakon
teljes testen beliili biokinetikija. (Ez — po-
zitronsugarzé izotéppal jelzett — gyogysze-
rek farmakokinetikdjanak vizsgdlatat is le-
het8vé téve, hasznosithatd a gyogyszerku-
tatdsban is.)

A felvételek az alkalmazott radioizotép
fizikai felezési ideje akar 6tszordsének az
clteltével is elkészithet6k. A PET-diag-
nosztikiban ma leggyakrabban haszndlt
radiofarmakonnal, a F-18-jelzett FDG-vel
még 8-10 6ra malva is diagnosztikai mind-
ségli PET-felvételek készithetSk.
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A felvételek sokkal kontrasztosabbak,
térbeli felbontdképességiik — a jel-zaj ardny
jelentds novelése folytan — jobb, mint a ma
hasznalatos legkorszertibb PET /CT felvé-
teleké, ami azt is jelenti, hogy kisebb elvil-
tozasok dbrazoldsa valik lehet6vé.

A kutatds a Kaliforniai Egyetemen
2005-ben kezd8dott. A 2011-ben kapott
anyagi tidmogatis utin a konzorcium
2015-ben 15,5 milli6 USA-dollirt kapott a
washingtoni Nemzeti Egészségiigyi Inté-
zett8l (National Institutes of Health). A
palydzatot timogatta az USA Nemzeti
Rakkutaté Intézete (National Cancer In-
stitute) és Orvosbiologiai Képalkotdsi és
Biotechnol6giai Nemzeti Intézete (Natio-
nal Institute of Biomedical Imaging and
Bioengineering) (az EXPLORER Projekt
clindit6i). 2018 majusiban késziilt el az
els6 human vizsgilat, amelyrdl elészor az
Eszak-amerikai Radiolégiai Tarsasig (Ra-
diological Society of North America —
RSNA) 2018. évi kongresszusin szimoltak
be.

Roviden osszefoglalva:

Az EXPLORER PET/CT-vel sokkal gyor-
sabban, jobb mindség(i, kisebb sugdrterhe-
lésti teljestest PET/CT vizsgalat készit-
het6, emellett gyors farmakokinetikai
vizsgalatok végzésére is alkalmas. Eredeti-
leg a molekuldris szintd kutatds szamdra
kezdtek a fejleszté munkdba, de felsorolt
gyakorlati el@nyei miatt valészintileg a be-
tegek mindennapi PET/CT ellitdsiban is
elébb-utébb hasznositani fogjik (ha kolt-
séghatékonysiga igazolodik).

Van 4j a nap alatt.

A vilag els6 teljestest PET /CT késziilé-
ke 2019 janudrjiban megkapta az USA
Elelmiszer-biztonsigi és Gyogyszerészeti
Hivatalanak (Food and Drug Administra-
tion — FDA) engedélyét human felhaszna-
ldsra.

(Hazédnkban az jut az esziinkbe: ki fi-
nanszirozna — ¢s még inkdbb az, hogy ki
leletezné — a rengeteg PET/CT vizsgila-
tot?)

Szilydsi Istvian dr.

A rendezvények és kongresszusok hiranyaganak leadasa

a lap megjelenése elétt legalabb 40 nappal lehetséges, a 6 hetes nyomdai atfutas miatt.
Kérjik megrendel8ink szives megértését.

A hiranyagokat a kdvetkezd cimre kérjuk:
Orvosi Hetilap titkarsaga: edit.budai@akademiai.hu
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