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Lokalizace MM

kostni dien (nejcastéiji)

= heterogenni rozsireni vs. solitarni plazmocytom
periferni krev

= cirkulujici PC (i ve velmi nizkém zastoupeni)

= plazmoceluldrni leukémie (primarni vs. sekundarni)
mékké tkané

= nové dg. extramedularni MM vs. relaps MM

CNS

= zridkavy nadlez, ~ 1% pacientt s MM
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Infillrace CNS u MM

maligni myelomatoza CNS

1% pacientu (1/5-1/4 v ¢ase dg., 4/5-3/4 pri relapsu)
spatna prognoza

priznaky - bolesti hlavy, Spatné vidéni, zmatenost,
zhorseni paméti

dg. kritérium - infiltrace likvoru patol. PC

= cytlologicka analyza

multiparametrickd putokova cytometrie (MFC)
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Bunécny obsah CSF

Lymfocyty
= nejcastéji T, méné B — PC — produkce Ig
Monocyty
= aktlivované ¢i M¢ svédci pro patologii
Neutrofily
= normdlné nepiitomny, pouze u novorozencu
= akutni bakterialni zanéty
Ndadorové bunky
= primdrni vs. metastazujici nadory (solidni vs.
hematoonkologické)
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Plazmocytoza v CSF

= neinfekcni (RS, MM, leukémie, lymfom)
= infekéni
s plazmocytézou az 40% - WNV

mirna plazmocytéza az 6% - virové meningoencefalitidy

bez plazmocytozy - neurosyfilis, TBC meningitida...

U MM je nezbytné odlisit patologické (klondini) PC
produkujici MIG

= imunofixace CSF a séra

= stanoveni fenotypu/klonality PC
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Fenotyp plazmocyitu

Normaini Abnormaini

0,3 < cx/A pomer<3 l 0,3 > cx/A ratio > 3

©
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Cil prace

Detekce PC v likvoru pacientu s MM,
stanoveni jejich fenotypu a porovnani
s analyzou v dalsim dostupném
biologickém materialu.
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Soubor pacientu

V letech 2008-2016 dodano do FC laboratore
27 vzorku likvoru pacientu s MM k vylouceni
infiltrace CNS

= vsichni pacienti v relapsu on.
= 22,2 % pozitivnich vzorku (6/27)

Clenéni souboru
= 15 vzorku s detailnéjsi analyzou
= U 26,7 % (4/15) poz. pacienti srovnani s KD, PK prip. TU
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Metody

Prutokova cytometrie (FC)

= 2008-2009 multiparametricka FC (12 vzorko)
CD38/CD138/CD45(/CD19) a prip. také CD5/CD56/CD45/CD19

= 2010-2016 polychromatickd FC (15 vzorku)
CD38/CD45/CD5/CD14/CD138/CD19/CD56/HLA-DR (CD27)

Okamazité zpracovani vzorku

= centrifugace pro zahusténi, inkubace s MoAb a lyzace NH,CI
= analyza na FC500 Cytomics (BC) ¢i FACSCanto Il (BD)

= reanalyza pomoci SW Infinicyt (Cytognos)
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Vysledky 1.

medidn poc¢tu analyzovanych leu: 231 (19-4013)
medidan zast. lymfocytu 73 % (20-100)
medidn zast. monocytu 11 % (0-45)
zachyt plazmocytu
26,7 % (4/15) pacienty
1,2-70,0 % PC (22-2985 bb) ze vsech leu
0 % (0/4) CD19* PC vs. 50% (2/4) CD56* PC

= pouze patologické PC, normdini PC nezachyceny

klonalita PC z duvodu nizké bunécénosti neanalyzovana
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Vysledky 2.

Pacienti s pritomnymi patol. PC (4/15)

= vesmés refrakterni na Ié¢bu (2 pacienti se 4 AT!)
= u vSech pacientu pritomny cirk. PC (cPC)
1 pacient s primarni plazmoceluldrni leukémii (PCL)
1 pacient s rozvojem sekunddrni PCL
= 2 pacienti s extrameduldrnim relapsem MM (tumor)
= fenotyp patol. PC v likvoru, kostni dreni, periferni krvi
i ftumoru dle CD19 a CD56 shodny
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MM s pozitivnim likvorem
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Neprokazana lymfoproliferace
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Souhrn a diskuze

postizeni CNS v pacientt s MM neni bézné

literarni Udaje s uplatnénim MFC v analyze likvoru u MM
nejsou pocetné

pacienti refrakterni na Iécbu s infaustni prognozou
ziskana data (fenotyp, pritomnost cPC) jsou ve shodé

s italskou studii, zamérenou na vyznam MFC v analyze
maligni myelomatozy v CNS ¢i v pleurdinim vypotku
infiltrace CNS = agresivni termindini faze MM

asociovand s sPCL? _
Marchesi 2015, Abdallah 2014
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Zaver

Infiltraci CNS u pacientu s MM Ize prokazat
detekci patologickych PC v likvoru.
Polychromatickd prutokova cytometrie
je citlivou metodou umoznujici
zachytit tyto patologické plazmocyty
a identifikovat dalsi bunééné subpopulace,
a to v rozlicnych tkdnovych tekutinach.
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