VYHODNOCENIiI EXPRESE RECEPTORU CD 253, CD 31 A CD 178 U NADOR-
INFILTRUJICICH NK A T-BUNEK V TUMOROZNI, PERITUMOROZNI A VE
ZDRAVE TKANI.
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| Uvod

V soucCasné dobé mame stale omezené znalosti o interakci mezi imunitnimi a nadorovymi bunkami, které by byly potfebné ke
zlepSeni imunoterapie u pacientu s karcinomem ledviny. Zaméfili jsme se tedy na vyhodnoceni protinadorové aktivity nador-
infiltrujicich NK a T-bunék v tumordzni tkani, peritumordzi a ve zdravé tkani. U izolovanych lymfocytu z jednotlivych ¢asti jsme
sledovali bunéCné nastroje cytotoxicity, jako je tumor-necrosis factor-related apoptosis-inducing ligand (TRAIL, CD253),
ktery umozniuje selektivné zabijet nadorové bunky s minimalni toxicitou pro bunky normalni, a také schopnost lymfocytu
migrovat endotelovymi bunkami za pomoci platelet/endothelial cell adhesion molecule-1 (PECAM 1, CD31).

| Metody

Od 20ti pacientu, ktefi na nasi klinice podstoupili radikalni nefrektomii pro karcinom
ledviny, jsme odebrali vzorky z tkané nadorove, peritumorozni a tkané zdravé.
Nasledovala izolace lymfocytu a charakterizace jejich T a NK bunék pomoci
vybranych povrchovych receptort (CD178=FasL, CD253=TRAIL, CD31=PECAM-1).
Ziskane vysledky jsme porovnali s histopatologickym nalezem a dalsimi faktory jako
je koureni, jaterni testy, erytrocytéza a trombocytdoza. Data byla statisticky
Zpracovana.

Svétlobunécny karcinom

| Vysledky

Proporcionalni zastoupeni NK bunék pozitivnich pro povrchové znaky FasL a PECAM-1 bylo
nizSi v tumoru a zdravé tkani oproti tkani peritumorozni (P=0.002) (Obr. 1). Lymfocyty infiltrujici
tumor a peritumordozni tkan prokazovaly nizsi expresi FasL a PECAM pfi soucasné
dediferenciaci tumoru. (Obr. 2, 3) TRAIL byl exprimovan velmi slabe v tkani nadorove, v
porovnani s tkani peritumordzni a zdravou. Exprese jednotlivych fenotypu neméla histologicky
korelat v typu nadoru. Fenotypické zastoupeni jednotlivych T a NK bunék bylo srovnatelné u Enzymaticka disociace tkané
svetlobunécného karcinomu, papilarnino karcinomu a chromofobniho karcinomu. Vyskyt

erytrocytdozy/trombocytozy nemél vliv na procentualni zastoupeni T lymfocytu ¢i NK bunék, ani

na zmeny fenotypoveého spektra.
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| Zaver
Spektrum exprimovanych znaku na povrchu T a NK bunék se |iSi v zavislosti na tkanové lokalizaci a histopatologickém gradu

nadoru. Vysledky nasi studie mohou pfispét k vyvoji modernich protokolu pro expanzi tumor-infiltrujicich lymfocytl za ucelem
adoptivni bunécné imunoterapie karcinomu ledviny.
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