A DAGANATOK KLINIKA]
VONATKOZASAI



A ROSSZINDULATU DAGANATOK

EPIDEMIOLOGIAJA

* A gyakorisag az eletkorral novekszik; csucs: 60-70
éveseknel

 Magyarazat: a szomatikus sejtekben halmozodnak a

mutaciok + az immunrendszer daganatellenes hatasa
csokken

* Felnotteknél a carcinomak a leggyakoribb
rosszindulatu daganatok;

ferflaknal: prostatarak, tudérak, colorectalis cc,
hugyholyagrak
noknél. emlorak, tudorak, colorectalis cc,
mehtest és mehnyakrak, pajzsmirigyrak



A DAGANATOK HATASAI A SZERVEZETRE
* Helyi hatasok
e Szisztémas hatasok

- Attét okozta hatasok (sajnos sokszor az attét hivja fel
a figyelmet a daganatos betegségre)



Lokalis hatasok

Benignus daganat
nyomja a kornyez0 szoveteket:

Hypophysis adenoma a hypophysis nyomasi atrophiajat
okozza = hypopituitarismus



Rosszindulati daganat helyi hatasai

A tunetek az invaziv terjedés kovetkezmenyei

A kornyezetét pusztitja:
- pl. csigolyatestek destrukcioja myelomaban =
fajdalom, patologias tores



Destruktiv myelomas gocok a csigolyatestekben: a csigolyatestek
osszeroppannak =» sulyos gerincfajdalmak

1cm




Szukuletet (stenosist) okoz:

- nyelocsoOrak = nem megy le a falat (dysphagia)

- antrum pylori cc = hanyas

- vastagbeélrak =»subileus =»ileus (bélelzarodas;
kolikas fajdalom, szeéklete nincs, a szelek nem mennek,
hanyas)



A nyel6cso also harmadaban Iévo carcinoma
progressziv stenosist €s dysphagiat okozott
(elobb a falatot, majd a folyadekot is alig tudta




Vastagbélrak szalvétagylriszer( terjedése bélfali szlkuletet,
kovetkezményesen a szekeleési szokas megvaltozasat okozta




Kifekélyesedik:
- occult vérzes (vvt és vasvesztes): gyomorrak,
vastagbelrak =» vashianyos anaemia

- arrosios verzés: méhnyakrak = massziv huvelyi
verzes

Vervizelést okoz veserak; holyagrak = vashianyos
anaemia

Fajdalmatlan haematuria: veserak; fajdalmas
haematuria: vesekoves roham



Kifekélyesedett gyomorrak lappango vérzést = vashianyos anaemiat okozott




Bauhin-billenty( carcinoma: a székelési szokas megvaltozott, occult vérzést
és vashianyos anaemiat okozott







Kifekélyesedett rak (sancszerlen felhanyt sz€éll, egyenetlen alapu) a
hugyholyag oldalso falaban. Haematuriat és vashianyos anaemiat okozott




Fajdalmas haematuriat okoz a vandorl6 vesekd; eles szélei
felhasitjak az urotheliumot




Idegek nyomasa, besziurodése = tompa, hatba
sugarzo hasi fajdalom pancreas cc-ban

Gyulladas és irritacio = kohogés bronchus cc-ban

Térfoglalas: agydaganat a kozépvonalat eltolja +
beekelodest okoz



Kornyezetét beszird horgorak. A daganat melletti
horgbnyalkahartya (nyil) vérb6, duzzadt: bronchitis =» kohogés




Glioblastoma

e Destructiv
terfogalo
folyamat,
centralisan
necroticus

e Peritumoralis
vizenyO

* A kozépvonal
attolodott

Prof. Barzo Pal, Idegsebeszet



A rosszindulatu daganatok szisztémas hatasai

* Nem-specifikus tunetek: etvagytalansag,
bagyadtsag, izomgyengeség

« Subfebrilitas, laz, éjszakai izzadas
* Fogyas =» cachexia

« Paraneoplasias tunetegyuttes



PARANEOPLASIAS SY

A daganat lokalis, ill. tavoli terjedésevel, vagy a tumor
Kiindulasi szovetére jellemz0 hormontermeléessel nem
magyarazhato tunetek egyuttese

A pathogenesis teljes mértekben nem tisztazott

A daganatos betegek mintegy 10%-anal fordul el6



Paraneoplasias sy-k

Endocrin:

ACTH-t termel0 kissejtes anaplasias horgorak A\
Cushing sy

Horgolaphamrak =» parathormonszer( anyagot termel
= hypercalcaemia

Veérképzeés:
Erythropoietint termeld veserak =» polycythaemia



Paraneoplasias sy-k

Keringeés:

Pancreasrak = migraloé thombophlebitis

Attétes daganatok =»nem-bakterialis thromboticus
endocarditis

Neuromuscularis:
Thymoma =»myasthenia gravis

Dermatologiai:
Gyomor-, petefészek-, tudorak=>» dermatomyositis



Nem-bacterialis thromboticus endocarditis. Az aortabillentyt
zarodasi vonalaban vegetaho A beteg horgorakban szenvedett




Embolias
szovodmenykent
anaemias infarctus
(nyil) a vesében =>»
haematuria




Embolias szovodmeényként beverzett infarctus a vékonybélben
=>» veres szeklet
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A DAGANATDIAGNOSZTIKA MORFOLOGIAI
MODSZEREI

A vizsgalati minta legyen reprezentativ, megfelel6en
rogzitett

« TUbiopszia — HE és egyeb festesek
* FinomtUvel aspiracios biopszia
« Kenetek cytologial vizsgalata: a daganatsejtek nem
tapadnak szorosan egymashoz, levalva
megjelennek szekretumokban, folyadekokban
- méhnyakrak, endometriumrak, holyagrak, horgorak
- carcinosis pleurae, carcinosis peritonel



Immunohisztokemiai vizsgalat — sokszor a szovettani
vizsgalat lenyegi resze

Aramlasos cytometria — leukaemiak vizsgalatara

*Molekularis vizsgalat genatrendezodes,
transzlokacio, onkogen amplifikacio kimutatasara,
terapia bevezetésére - PCR, FISH, DNA microarray
analizis



KORJOSLO TENYEZOK: A GRADUS ES A
STADIUM

Mit kell tartalmaznia egy leletnek:
 szovettani diagnosist

* a daganat differencialtsagat - gradus
* a daganat kiterjedéset - stadium

* tumormentes-e a rezekcids vonal

* van-e nyirokér, ill. véna invasio



A daganat szoveti differencialtsaga — gradus
Az 5 éves tulélessel jol korrelal

3-fokozatu skala

G | — ol diff.

G Il — kozepesen diff.
G Il — rosszul diff.
2-fokozatu

Alacsony gradusu (low grade)
Magas gradusu (high grade)

,Magas gradusu anaplasias tumor”

Teljesen dedifferencialodott daganat, hisztologiai
besorolas nem lehetséges (cc?, lymphoma?
sarcoma?), immunfestések szuksegesek a
kemoterapia megvalasztasara



Anaplasias horgédaganat - b.o.: nagysejtes, . 0.: kissejtes
carcinoma




A legfontosabb koérjéslo tényezo:
a tumor kiterjedése (stadiuma) a diagnozis
idopontjaban

* Az elsOdleges daganat nagysaga

» Regionalis nyirokcsomo(k)ban attet van
vagy nincs

« Haematogen attét van vagy nincs



Stadium megallapitasa

TNM (Tumour, lymph Node, Metastasis) - rendszer
carcinomakra

Tis - in situ rak
T1-4 a daganat nagysaga szerint

NO - nycs attet nincs
N1-3 nycs attétek

MO - haematogen attét nincs
M1 - haematogén attét van (CT/MRI, stb.)



Vastagbél és végbél

Vastagbél és végbél

TN klinikai klasszifikacio
T primer tumor

TX  Primer tumor nem itélhet6 meg.

TO  Primer tumor nem mutathaté ki.

Tis Carcinoma insitu.

T1 A tumor besz(iria submucosat (127. dbra).

T2 A tumor besziiri a muscularis propriét (128. dbra).

pericolicus
perirectalis
szovetek

mucosa

submucosa

muscularis propria

subserosa

serosa

T3 A tumor infiltrdlja a muscularis proprian keresztiil a subserosat, vagy
a nem peritonealizélt pericolicus, vagy perirectalis szoveteket (129.
dbra).

T4 A tumor perforédlja a visceralis peritoneumot, vagy kozvetleniil
beszir egyéb szerveket vagy struktirakat (130., 131. dbra).

Megjegyzés

1. Tis jelenthet a mirigyek basalis membranjahoz (intraepithelialis) vagy a lamina propria-
hoz (mucosan beliil) tartoz6 réksejteket, amennyiben a muscularis mucosaen keresztiil
asubmucosara torténé terjedés kizarhatd.

2. T4-nél akdzvetlen raterjedés magédban foglalja a colon és a rectum egyéb segmentumai-
nak a serosén keresztiili infiltrati6jat, pl. a sigma besziirését egy coecumcarcinoma kovet-
kezményeként.
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A Hodgkin és a nem-Hodgkin lymphomak
stadiumai

- a daganat csak egy nycs regiora lokalizalodik
| - a daganat ket vagy tobb nycs regidban
nelyezkedik el, de csak a rekesz egyik oldalan

lll - a daganat a rekesz mindkét oldalan minden nycs
regioban jelen van

IV - generalizalt nycs + lep érintettség + lymphomas
beszlrodes az extralymphatikus szervekben



