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Kezdeti eredmények a telomeraz enzim vizsgalataval szemészeti
tumorokban
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Bevezetés: A telomerdz enzim egy ribonukleoprotein, mely a linedris eukariota kromoszémdk végén elhelyezkedd
telomer szintéziséért felel6s. Az emberi telomer hossza 10-20 kilobazis. A szomatikus sejtek és primer sejtkultirdk nem
rendelkeznek telomerdz aktivitdssal. A DNS megkett6z6dés mechanizmusa nem teszi lehet6vé a linedris kromoszémak
végeinek teljes replikdcidjat, ezért minden sejtosztéddskor 50-200 nukleotidot veszit minden kromoszéma vég. Igy a
telomerdz negativ sejtek fokozatosan elvesztik telomerjiiket, mely végiil a sejt elhaldsdhoz vezet. A tumorok mintegy
85-90%-4aban a telomeraz reaktivalddik, biztositva a tumor sejtek telomerjének karbantartdsat, és ezéltal immortalizaciéjat.
Mindezek miatt az utébbi években a telomerdz enzim miikodésének pontos tisztdzdsa kézponti szerephez jutott a tumor
sejtek tulélésének és a sejtek oregedésének vizsgalataban.

Célkitiizés: A szemészeti tumorok esetében a telomeraz aktivitdsat kimutatni. A kiilonbdz6 megjelenésii daganatokban
Osszehasonlitani az enzimaktivitasi szinteket.

Anyag és médszer: Uj, az intézetben kidolgozott kvantitativ radioaktiv mddszert véalasztottak a telomerdz aktivités
mérésére, amelynél elektroforezis elvégzésére nincs sziikség. A metodika egy PCR-on alapul6 telomerdz assay. A szerzék
az Uj médszer alkalmazhat6sdgat szemészeti tumormintdkon (intraocularis, intraorbitalis valamint szemhéji daganatokon)
kivantdk tesztelni. A jelenleg is foly6 vizsgdlatokat a tarsintézet segitségével végzik, a tumor-szovet a Szemklinika mitéti
anyagabdl szarmazik, osszesen 15 minta 4ll feldolgozds alatt.

Eredmények: Nyolc assay mérésbdl eddig 4 minta bizonyult telomeradz pozitivnak. A pozitiv mintdk szdvettanilag mind
melanoma malignumnak igazolddtak. A telomeraz negativ tumor-mintdk koziil 2 benignus folyamatot taldltunk (keratosis
seborrhoica, gyulladdsos szovet infiltratum), egy eset carcinoma basocellularénak bizonyult.

Kovetkeztetések: A melanoma malignum eseteiben minden alkalommal pozitiv telomerdz-aktivitds tovabbi vizsgélatok
elvégzésére és a metodika finomitdsara Gssztonzi a szerziket.

A kezdeti eredmények még csak bevezetS informdciok, de ugy tiinik, hogy az dj assay segitségével a telomerdz
aktivitds-mérés a szemészeti tumorok diagnosztikai, prognosztikai markerévé valhat a jov6ben.
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Szemészeti pigmentalt eltérések dysplasticus naevus syndromas
betegekben
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Célkitiizés: Dysplasticus naevus syndromds betegek szemészeti pigmentdlt eltéréseinek vizsgdlata és az eredmények
Osszevetése a kontroll (atipusos anyajeggyel nem rendelkezd) csoporttal annak tanulmdnyozdsdra, hogy dysplasticus
naevus syndromds betegek kozott ocularis pigmentélt elvaltozdsok gyakrabban fordulnak-e eld.

Betegek és modszerek: A vizsgélatba 152 dysplasticus naevus syndromds beteg keriilt bevondsra. A kontroll csoportot
142 egészséges (atipusos anyajegy, illetve bér melanoma mentes) 6nkéntes alkotta. A két csoport nem, kor és bdrtipus
szerinti megoszldsa hasonl6 volt. A részletes szemészeti vizsgdlat sordn a kotShartya és az uvea Shield szerint osztdlyozott
pigmentalt elvdltozdsait valamint a betegek irisének szinét és bdrtipusat jegyeztiik fel.

Eredmények: A dysplasticus naevus syndromds betegcsoportban a kontroll dnkéntesekhez viszonyitva szignifikdnsan
nagyobb ardnyban fordult el§ conjunctiva naevus (3,2% v. 0%), iris naevus (5,2% v. 1,4%), iris szepl6 (17,1% v. 5,6%) és
chorioidea naevus (5,2% v. 0,7%).
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