LYMPHADENITIS

A nyirokcsomo gyulladasa

* barmilyen oku antigenstimulacio

* nycs-ba jutott sejttormelék

* bOrbe (tetovalas!), sebbe, ill. i.v.
kabitoszerélvezOkben a keringesbe jutott idegen
anyag hatasara

Folosztasa
* Heveny
o |dult

 Granulomatosus



Acut lymphadenitis
Lokalizalt vagy generalizalt lehet

Lokalizalt
Egy anatomiai regioban jelentkezik; pyogen
bakteriumok/terméekei okozzak

FM

Follicularis hyperplasia: nagyszamu folliculus; a
csiracentrumokban er6s fagocita-tevékenyseg; fejlett,
szembetlno kopenyzonak

A sinusokban neutrophil granulocytak tomege

*Talyogosodhat



Klintkum

* A nycs fajdalmas, megnagyobbodott, felette a bor
hyperaemias + sipolyozhat (,kifakad”)

* Nyaki lymphadenitis: a fogak, a mandulak
fertozésekor

« Honalji/lagyeki lymphadenitis: a végtag gyulladasos
elvaltozasaihoz tarsul



Generalizalt heveny lymphadenitis

*Bacteriaemiaban, virusfertbzésben keletkezik
*Fokéent gyermekben



Idult lymphadenitis

Gyakori a nagy testfelszint drenalo lagyeki eés honalji
nycs-kban

3 szoveti tipusa
1) Follicularis hyperplasia (B-sejtes valasz)

Bakterialis fertbzések soran, rheumatoid
arthritisben, HIV-fert6zés kezdetén
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3) Sinus histiocytosis (macrophagsejtes valasz)

A sinusokban macrophagszaporulat
|dult fertézest, vagy carcinomat drenald nycs-ban

Klinikum
*Kisseé nagyobb, fajdalmatlan nycs-k = lymphoma
gyanuja



Granulomatosus lymphadenitis

* FertozO agensek antigenjei ellen letrejott |V-es
tipusu hiperszenzitiv reakcio a nycs-ban

 Epitheloidsejtek (=modosult macrophagok)
eliminaljak az agenst, a valaszreakcio nemritkan
jellegzetes szovetkarosodast alakit ki



A dg-t klinikai, patologiai €s mikrobiologial vizsgalatok
egyutt eredmenyezik

Epitheloidsejtes granuloma elsajtosodassal: thc;
elsajtosodas nelkul: sarcoidosis, Crohn-betegseg

Epitheloidsejtes granulomak + follicularis hyperplasia
+ a sinusokban monocytoid B-sejt szaporulat:
toxoplasma lymphadenitis

*Granulomaban centralisan abscessus:
macskakarmolasi betegseg (Bartonella bakterium)






Toxoplasma-lymphadenitis

Fertozodes: a macska urtilékevel; a protozoon a
testben szetszorodik;, =» gyulladasos valaszreakcio, a

nycs-kban granulomatosus lymphadenitis = a
korokozo elpusztul




Toxoplasma-lymphadenitis: hyperplasias folliculus + epitheloid
sejtes granuloma (nyil) + a sinusokban monocytoid B-sejtek
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Macskakarmolasi betegség: granulomaban centralis
gennyedes
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Macskakarmolasi betegseg: a grnulomékban talyogok




MONONUCLEQOSIS INFECTIOSA

 2-3 hét alatt onmagatol gyogyulo heveny viralis
betegseg; el6fordulas csucsa: 15-24 ev kozott

« Korokozo: a nyalban levo Epstein-Barr virus (EBV),
célsejtek: B-lymphocytak

» Csokolozas soran a virus el6szor az
oropharyngealis hamsejteket fertozi, majd a
Waldeyer-gylrt lymphoid szovetére terjed =»
kovetkezmeny: pharyngitis + a B-ly-k szelektiv
fertoz6dese = a fert6zes disszeminalodik



A fertozés lefolyasa
2 fert6z6dési mod, parhuzamosan zajlik:

* Avirusok a B-sejtek kis részet lizis révéen elpusztitjak,
virionok kerulnek a verbe = viraemia

* Avirusok a B-sejtek tobbseget nem pusztitjak el, a
viralis DNS perzisztal = a fertozott sejtek
poliklonalis aktivacioja, proliferacioja,
plasmasejtekké differencialodasa = IgM tipusu
antitestek képzddnek (antiviralis hatasuk nincs, de a
fertozést bizonyitjak)



A fertozés legylrése

* Virus-specifikus cytotoxikus T-sejtekkel
* NK-sejtekkel es
e virus-specifikus antitestekkel




Morfologia

* A virus-specifikus cytotoxikus T-sejtek nagy atipusos
lymphocytak; megjelennek

- averben,

-beszlrik a nyirokcsomok paracorticalis zonait,

- alépet, a majat



Klinikai kép, klasszikus forma

« EIhuzodo, 1 hétnél tovabbtartdo magas laz, fajdalmas
torok- €s mandulagyulladas

* Lymphocytosis (12000-18000/uL; quali: atypusos ly-k)

* Generalizalt nycsnagyobbodas (lymphadenitis);
kifejezett a nyak hatulsé nycs-iban

» Mersékelt splenomegalia + mérsekelt hepatomegalia
hepatitis-szeril tunetekkel



Klinikai kép, nem tipusos megjelenés

» Leukaemia/lymphoma-szeru: nincs laz, csak rossz
kozerzet, gyengeseg, lymphadenomegalia

* Ismeretlen eredetl laz lymphadenomegalia nelkul

« Hepatitis



Késoi kovetkezmények

A perzisztalo EBV fert6zes egyes B-sejtes
lymphomak, valamint

posttransplantatios lymphoproliferativ betegseg
kialakulasaban jatszik szerepet



Nyaki nycs nagyobbodas elkulonito kérisméje a
felnottkorban

Fiatalok

*Hodgkin-lymphoma

‘Fertozések: pyogen fertbzések, mononucleosis,
toxoplasmosis, macskakarmolasi betegseg, stb.

Kozépkoruak

«Carcinoma attét: nasopharynx, pajzsmirigy, gyomor,
tudo, emlo

Lymphomak: follicularis lymphoma, kopenysejtes
lymphoma, Hodgkin-lymphoma



A LEP BETEGSEGEI

Splenomegalia
Hypersplenia

Ruptura



Splenomegalia okai felnottkorban

* |dult vénas pangas (splenomegalia congestiva,
induratio cyanotica): majcirrhosis, idult JK
elegtelenség

« Splenitis acuta - a verarammal korokozok
telepednek meg a lépben: sepsis (allomanya
felpuhult, metszlapja szurkesvoros, lekvarszerien
szétfolyik); mononucleosis infectiosa

* Myeloproliferativ betegségek, lymphomak
« Haemolyticus anaemiak (pl. malaria)

« Rheumatoid arthritis



lgen nagy lép
(21000 g)

okal
feln6ttkorban

Myelofibrosis
CML
CLL




A myelofibrosisban létrejovo
extramedullaris vérkepzeés
kulonosen nagy lépet
eredmeényez.

A képen a lep a spina iliaca-ig
ér, benne spontan
infarctus (nyil) keletkezett.




Hypersplenia: tunetegyuttes a lép fokozott
szekvesztracios aktivitasa miatt

Splenomegalia

Anaemia, granulopenia, thrombopenia izolaltan
vagy barmilyen kombinacioban

A csontvelOben kompenzatorikus hyperplasia: az
érintett sejtvonal(ak) fiatal alakjai felszaporodtak

Splenectomia utan a cytopenia rendezo6dik



Ruptura lienis (Iéprepedeés)

« Léptajat ert tompa erbs trauma (pl. rugas)
hatasara

e ,Spontan” ruptura: minor trauma hatasara a
valamiert torekeny Iép megreped

 Kovetkezmeny: verzés a hasuregbe,
haemorrhagias shock

« 3Surgos splenectomia a beteg eletét megmenti



THYMOMA

A thymus hamsejtjeibol indul ki; 40 ev felett keletkezik
 Véletlenul fedezik fel vagy
* nyomasi tuneteket okoz

e vagy myasthenia gravist idez el6 - acetilkolin
receptor ellenes antitestek a motoros veglemezben
az acetilkolin receptornoz kotodnek es ilymodon az
acetilkolin nem hat megfeleldoen =»
altalanos izomgyengeseg, estére fokozodik



Thymoma tipusai
« Benignus thymoma (75%) - tokos
« Malignus thymoma (25%)
a) Invaziv thymoma: cytologiailag atypia-mentes,
de lokalisan infiltral

b) Thymus carcinoma: cytologiailag atypusos,
agressziv tumor



Invaziv thymoma:
a tumor beszurte a sebeszi rezekcios vonalat (kek)




Invaziv thymoma: a tumorsejtek citologiailag
benignusak, de a tu lokalisan invazivnak bizonyult
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LANGERHANS-SEJTES HISTIOCYTOSIS

Antigén-prezentalo dendriticus sejtek klonalis
burjanzasa, korulottuk reaktiv pls-ek, ma-k, eo-k

Dg.: a Langerhans-sejtek CD1la-pozitivak

3 tipus



1) Letterer-Siwe betegség

* Ritka, 2 éevnél fiatalabb kisgyermekekben
jelentkezik

« Langerhans-sejtek szdlrik be a bort, a majat, a
lépet (hepatosplenomegalia), a csv-t, a tudot

« Tobbnyire halalos



2) Eosinophil granuloma

« Kamaszok, fiatal felnottek betegsege; f6leg
fiukban

« Rtg: a csontokban (calvaria, bordak, femur)
erosiv goc(ok); ezek tunetmentesek vagy
fajdalmasak lehetnek, el6fordul patologias tores

* Th.: sebészi eltavolitas vagy besugarzas



Eosinophil granuloma. A Langerhans histiocytak magja
ovalis v. behuzott

Pl




Eosinophil granuloma. Diagnosztikus a CD1la-pozitivitas




3) Hand-Schuller-Christian betegseg
« 2-5 ev kozotti gyermekeknél

 Klasszikus triasz: defektusok a calvariaban +
exophtalmus + diabetes insipidus

e Th: chemoth



