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1. Bevezetés

A malignus melanoma kiemelked§ attétképzé képességl, agressziv kérlefolydsu daganat, melynek
incidencidja a fehér b6ri populacio kdrében az elmdlt 50 évben gyorsabban ndvekedett minden mas
daganaténal. Mig az Osszes bdrdaganat kevesebb, mint 5%-at képezi, a bérdaganatok okozta
haldlozas tulnyomd tobbségét a melanoma okozza. Magas metasztatikus potencialja és az a tény,
hogy jelentds szamban érint fiatal betegeket is, a malignus melanomat jelentds egészséglgyi és
egészséggazdasagi kockazati tényezévé léptette eld az elmult évtizedekben.

Az immunellendrzé pontok monoklonalis antitestekkel torténé blokkoldsa a metasztatikus melanoma
terdpia, amely statisztikailag igazolhatéan meghosszabbitotta az el6rehaladott melanomaban
szenvedd betegek tulélését.

Monoterdpiaként ma mar csak masodvonalban ajanlott, kombinaciéban elsé vonalban alkalmazva
viszont az el6rehaladott melanomaban szenvedd betegek kezelésének aranystandardjava valt
napjainkban.

Az ipilimumab alkalmazasanak legfébb korlatja jelenleg az, hogy mig a terapiabdl csak a betegek egy
relative kis hanyada profitdl, a sulyos, gyakran életveszélyes mellékhatdsoknak minden beteg ki van
téve.

Vizsgalataink célja az ipilimumab biztonsdagossaganak és hatdsossaganak elemzése volt a klinikai
gyakorlatban, valamint olyan prediktiv markerek keresése, amelyekkel el6re meghatarozhatd a

betegeknek az a csoportja, akiknél a terapia varhatdan hatdsos lehet.

2. Célkittizések

1. A terapia effektivitdsat mutatd faktorok, a valaszadasi arany, a legjobb terdpids valasz, a
betegségkontroll-rata, a progresszibmentes és a teljes tulélés vizsgalata a klinikai
gyakorlatban ipilimumabbal kezelt metasztatikus melanomas betegekben.

2. Azipilimumab toxicitasanak vizsgalata, az autoimmun mellékhatdsok és a potencialis prediktiv
markerek, illetve a terdpia effektivitasa kozotti dsszefliggés elemzése.

3. Aklinikai gyakorlatban konnyen elérhet6 prediktiv marker keresése, amelynek segitségével a
terdpids dontés meghozatala el6tt megjosolhatod az ipilimumab varhatd hatékonysaga.

4. A betegek nyirokcsomoattéteit, illetve a kutan/szubkutan attéteit infiltrdld egyes

immunsejttipusok denzitdsa és a terapia effektivitasa kdzotti 6sszefliggés vizsgalata.



3. Mddszerek

3.1. Az ipilimumabterapia effektivitasa, toxicitasa és a klinikai markerek vizsgalata

A retrospektiv vizsgalat soran a centrumunkban 2010 és 2015 kozott ipilimumabterapiaban részesult
47 el6rehaladott melanomaban szenvedé beteg korlefolyasat elemeztik és 6sszefliggést kerestiink a
betegek klinikai paraméterei, a primer tumor jellegzetességei, a szérum-LDH, a vérsiillyedés, az
abszolut eozinofil-, limfocita- és neutrofilsejtszam, a neutrofil/limfocita és az eozinofil/limfocita
arany, a toxicitas és a terdpia hatasossaga (valaszadasi arany, progressziomentes és teljes tulélés)
kozott.

Az ipilimumabterapiat a betegek intravénas infuzido formajaban, 3 hetente, 3 mg/ttkg ddzisban,
0sszesen maximum 4 alkalommal kaptdk. Minden kezelés el6tt fizikalis vizsgalatot és standard
laboratdriumi vizsgdlatokat végeztink.

A radioldgiai utdnkovetés koponya-, nyak-, mellkas-, has- és kismedencei CT-vel, szikség esetén
kiegészité MRI-vizsgdlattal tortént az elsé ipilimumabkezelést kovetd 12., 16. és 24. héten. A betegség
stadiumat az American Joint Committee on Cancer (AJCC) iranyelvei alapjan hataroztuk meg.

A terdpias vdlaszt az Immune-related Response Criteria (irRC) iranyelvei alapjan értékeltik. A klinikai
elényt a legjobb teradpids valasz rata és a betegségkontroll-rata meghatarozasaval végeztiik.

A statisztikai elemzést a Statistica 12.5 (Statsoft, Tulsa, OK) programmal végeztik. A szignifikancia
hataranak a 0,05-0s p-értéket tekintettik.

A beteganyag-jellemz6k, valamint a terapias valasz értékeit leird statisztikdval (szazalék, median,
terjedelem) adtuk meg. A progresszidémentes és a teljes tulélést Kaplan—-Meier-maddszerrel, a medidn
kovetési id6t forditott Kaplan—Meier-teszttel vizsgaltuk.

Minden kezelés el6tt mellékhatdas-monitorozast végeztiink, fizikdlis és laboratériumi vizsgalattal,
szUkség esetén képalkotdval (ultrahang, CT, MRI) kiegészitve.

A nemkivanatos eseményeket a National Cancer Institute Common Terminology Criteria for Adverse
Events 4.0. verzidja alapjan értékeltik. A beteganyag-jellemzék, a laborparaméterek és az
autoimmun mellékhatdsok megjelenése kozotti dsszefliggést Mann—-Whitney U-teszt és Fisher-
egzakt teszt segitségével vizsgaltuk.

A minéségi vérkép vizsgdlata automatikus sejtszamlaloval tortént, a primer tumort infiltrald limfocitak
(TIL) jelenlétének értékelését szemikvantitativ modszerrel, hematoxilin-eozinnal festett metszetek
vizsgalatdval végeztik. A mutacidanalizist polimeraz lancreakciéval (PCR) végeztik a BRAF 15. exonja

(600. kodon), az NRAS 3. exonja (61. kodon) és az NRAS 2. exonja (12., 13. kodon) irdnyaban.



A beteganyag-jellemz6k, a laborparaméterek és a terapias valasz kozotti dsszefliggést Mann—
Whitney U-teszt és Fisher-egzakt teszt segitségével vizsgaltuk. A leukocita- és szérummarkerek
értékeinek a progressziomentes valamint a teljes tuléléssel vald 0Osszefliggését vizsgalva
kiszobértékeket hasznadltunk, melyek értékét ROC-analizissel hatdroztuk meg. A beteganyag-
jellemzék és a laborparaméterek 6sszefliggését a PFS-sel és OS-sel egyvaltozos vizsgalatban log-rank-
teszttel vizsgaltuk. Az egyvaltozds vizsgalatban szignifikdnsnak bizonyult valtozdk kapcsolatat Cox-féle
regresszids analizissel vizsgaltuk, az eredményeket esélyhanyados (hazard ratio, HR) formajaban
prezentaltuk, 95%-os konfidenciaintervallummal szamolva.

3.2. A tumorinfiltralé immunsejtek vizsgalata

Az attéteket infiltrald immunsejtek vizsgdlatdhoz 2010 és 2014 kodzott négy magyar centrumban
metasztatikus melanoma miatt ipilimumabterdpidban részesitett 30 beteg archivalt, paraffinba
agyazott szévetmintai (1-25 minta/beteg) alltak rendelkezésre. Osszesen 86 mintét vizsgaltunk, 52
nyirokcsomoattétet és 34 kutan/szubkutdn metasztazist. A vizsgalt szovetmintak mindegyike az
immunterapia megkezdése el6tti 12 hénapban lett eltavolitva.

A terdpids valaszt az Immune-related Response Criteria (irRC) iranyelvei alapjan értékeltik,
"responder"-nek véleményeztik azokat a betegeket, akiknél legjobb terapias vélaszként komplett
vagy parcialis remissziot, illetve legaldabb 6 hdnapig tarto stabil betegséget sikerilt elérni.

A vizsgalatokndl a kdvetkezd monoklondlis antitesteket hasznaltuk: CD4, CD8, CD16, CD20cy,
CD45R0, CD68, CD134, CD137, FOXP3, NKp46 és PD-1.

Az antitestek kot6dését SSTM One-Step Polymer-HRP IHC Detection System alkalmazasat kdvetéen
3-amino-9-etilkarbazollal tettlik lathatéva, majd hematoxilinnel hattérfestést végeztiink.

A melanomadttétek metszeteinek vizsgdlatat 10x10-es négyzethald segitségével végeztik, 400x-0s
nagyitds mellett, ahol a négyzethdlo terilete 0,0625 mm? volt. A fest6d8 sejteket minden metszet
esetében legalabb 10, véletlenszerlen kivalasztott latdmezében szamoltuk, a nekrotikus terlletek
kihagyasaval. A szamolast két kutatd egymastdl fliggetlenll végezte, a klinikai adatok ismerete nélkil.
Az analizishez a mért adatok kdzépértékét hasznaltuk fel.

Minden markerre meghataroztunk kiszobértéket a teljes minta vizsgalata alapjan kalkulalt
medidanértékek alapjan és kiszamitottuk azoknak a betegeknek az aranyat, akiknél a klszobérték
feletti atlagos immunsejt-strlséget mértink. Mivel csaknem minden marker esetén kozel kétszeres
median sejtslrlséget mértiink a nyirokcsomo-metasztazisokban a kutan/szubkutdn attétekhez

képest, a két csoportot kildn is vizsgaltuk.



Az egyes immunsejttipusok sejtdenzitas-értékeinek a két betegcsoport kdzotti 6sszehasonlitasara
Mann—Whitney U-tesztet, a magas sejtdenzitdst mutatd esetek részaranyanak osszehasonlitasara
khi-négyzet-probat haszndltunk. Az osszefliggést a kilonbdz8 sejttipusok és a sejtslrliség-értékek
kozott Pearson-féle korrelacioval vizsgaltuk. A tulélés értékelésére Kaplan—Meier-tesztet és Mantel—
Cox-tesztet alkalmaztunk, tovabba egy- és kétvaltozés Cox-féle regresszios analizist is végeztink az
atlagos immunsejts(irliség, valamint a fébb beteganyag-jellemz&k és a tulélés kozotti kapcsolat

vizsgalata céljabol.

4. Eredmények
4.1. Az ipilimumabterapia effektivitasa, toxicitasa és a klinikai markerek vizsgalata

A centrumunkban 2010. december és 2015. julius kozott metasztatikus melanoma miatt

ipilimumabterapiaban részesitett 47 beteg f6bb klinikai jellemz&it az 1. tablazat tartalmazza.

1. tablazat: Klinikai paraméterek

Klinikai paraméterek Erték Klinikai paraméterek Erték

Kezelt betegek szdma 47 Eletkor, év —median (tartomény) 57 (26-83)

Nem, n (%) Agyi attét, n (%)

Férfi 27 (57) Jelen van 6 (13)

NG 20 (43) Nincs 41 (87)

Primer tumor staddiuma, n (%) Tumor kiinduldsi helye, n (%)

T1-T2 15 (32) BGr 44 (94)

T3-T4 25 (53) Uvedlis 2 (4)

Ismeretlen 7 (15 Nyalkahartya 1(2)

TIL jelenléte a primer tumorban, n (%) ECOG-statusz, n (%)

Jelen van 19 (41) 0 35 (75)

Hianyzik 18 (38) 1 12 (25)

Ismeretlen 10 (21) 2 0

Mutdcids statusz, n (%) AJCC-stadium, n (%)

BRAF+NRAS- 18 (38) Il irreszekabilis 6 (13)

BRAF-NRAS+ 8(17) IV M1a 6 (13)

BRAF-NRAS- 13 (28) IV M1b 10 (21)

Ismeretlen 8(17) IV Milc 25 (53)

El6z6 terdpidk szama, n (%) Metasztatikus szervek szdma, n (%)

1 19 (40) <3 34 (72)

>2 28 (60) >3 13 (28)

Kiindulasi LDH-érték, n (%) Ipilimumabciklusok szdma, n (%)

<1,5x normal felsé hatara 35 (75) 1 4 (8)

>1,5x normal felsé hatéra 11 (23) 2 2 (4)

Ismeretlen 1(2) 3 6 (13)
4 35 (75)

Ipilimumabterapidt kovetd kezelés, n (%)

BRAF-inhibitor 6 (13)

PD-1-inhibitor 6 (13)

Ipilimumab-reindukcid 3(6)

Citotoxikus 18 (38)

Nem tortént tovabbi kezelés 24 (51)




A legjobb terdpias valasz ratat (irBORR) 17%-nak mértik, komplett valaszt 5 esetben (12%), parcialis
valaszt 2 esetben (5%) detektdltunk. Tiz beteg (24%) esetében legjobb terdpiads valaszként stabil
betegséget észleltlink, a tobbi 25 beteg (60%) pedig progredialt. A betegségkontroll-ratat (DCR) a
terdpia megkezdésétdl szamitott 24. héten 40%-ban allapitottuk meg.

A median progressziomentes tulélést (PFS) a 10 hénapos median kdvetési id6 soran 2,7 honapnak
talaltuk (95% Cl: 0,1-5,4).

A median teljes tulélés 9,8 honap (95% Cl: 4,7-14,9), az egy-, illetve kétéves tulélési rata 40%, illetve
28% volt.

Avizsgélatba bevont 47 beteg kdzil 19-nél (40%) jelentkezett autoimmun mellékhatds, amelyek kozul
6 (13%) eset sulyos, grade 3-5 fokozatu volt.

Leggyakoribb mellékhatasként enyhe és kdzepesen sulyos dermatoldgiai eltéréseket (erythema,
maculo-papulosus exanthema, bérkittés) észleltiink 17 betegnél (36%), valamint gasztroenteroldgiai
nemkivanatos eseményeket 6 betegnél (13%), melyek kozul két eset grade 3, illetve egy eset grade 5
fokozatu volt (letalis kimenetel( colitis).

Két beteg szenvedett el sulyos, grade 3—4 nephritist, egy esetben pedig grade 3 orbitalis inflammaciét
észleltlink. Szintén két betegnél észleltlink mellékvesekéreg-elégtelenséget MRI-n is detektalhatd
hypophysitisszel. Két esetben kényszeriltlink sulyos immunmedialt mellékhatas kialakulasa miatt a
terapia végleges felfliggesztésére.

Sem a betegek klinikai paraméterei, sem a vizsgdlt laboratériumi markerek nem mutattak
Osszefliggést az autoimmun mellékhatasok megjelenésével. Nem mutatott korrelaciot az autoimmun
toxicitas jelentkezése a terapia hatékonysagaval sem.

Szignifikans Osszefliggést taldltunk a metasztatikus szervek szdma és az LDH-érték kozott. A ketténél
tobb szervet érint§ attétben szenvedd betegek median LDH-értékét 799 U/L-nek mértik, szemben a
kettd vagy annal kevesebb szervi metasztazisban szenvedd betegeknél mért 455 U/L medianértékkel
(p=0,0221). A ketténél tdbb szervi attéttel érintett 12 beteg ( 1 esetben n.a.) felénél (n=6, 50%)
mértink a normalérték felsé hatardnak masfélszeresét meghaladd LDH-értéket, mig a kevesebb
metasztazissal érintett 34 beteg minddssze 15 szazalékanal, 5 betegnél (p=0,0223).

Az LDH-értékek szignifikdns kildnbséget mutattak az NRAS-mutans és vad tipusu betegeknél is: mig
a 8 beteget tartalmazd NRAS-mutans csoportban a betegek felénél mértiink a normalérték
masfélszeresét meghaladd LDH-értéket (n=4, 50%), addig a 31 vad tipusu beteg mindodssze 13%-anal,

4 betegnél (p=0,0401).



A vizsgalt klinikopatoldgiai, vérsejt- és szérumparaméterek kozul a kiinduldsi abszolut eozinofil-
sejtszamot és az eozinofil/limfocita arany értékét szignifikdnsan magasabbnak taladltuk a progredialo
betegeknél a terapia megkezdését kovets 12. és 16. héten.

A terapia megkezdésekor mért vérsillyedésérték alapjan is minden vizsgalt id6pontban kilonbséget
észleltlink a progrediald és a nem progrediald betegcsoport kozott — a progrediald betegcsoportban
a median ESR magasabb volt —, a kildnbség a 24. hétre szignifikdnssa valt.

Bar az LDH-érték a terapia kezdetekor és a 12., 16., 24. héten is magasabb volt a progredialé betegek
csoportjaban, szignifikans kilonbség nem igazolddott.

Egyvaltozos analizissel vizsgalva a potencidlis prediktiv faktorokat, a normaltartomany felsé hataranak
masfélszeresét meghaladd kiinduldsi LDH-érték (HR: 2,297, 95% Cl: 1,105-4,777, p=0,0323), a
normaltartomany felsd hatarat meghalado kiindulasi ESR (HR: 1,756, 95% Cl: 0,926-3,329, p=0,0340)
és a 0,1 G/L kiindulasi értéket meghaladd AEC (HR: 1,909, 95% Cl: 1,01-3,609, p=0,023) szignifikans
Osszefliggést mutatott a rovidebb progresszidmentes tuléléssel. Multivaridciés analizis soran
azonban a harom paraméter egyike sem bizonyult figgetlen prediktiv faktornak a progressziomentes
tulélés vonatkozasaban.

Egyvaltozos analizisben szignifikans 6sszefliggést mutatott a révidebb teljes tuléléssel az emelkedett
kiindulasi LDH-érték, a magas vérsullyedés, a 4 vagy annal nagyobb neutrofil/limfocita arany, a 0,1
G/L kiindulasi értéket meghaladd abszolut eozinofilszam, a 0,1 értéket meghaladd eozinofil/limfocita
arany, az 1-es vagy anndl rosszabb ECOG-stdtusz és a metasztatikusan érintett szervek szama,
amennyiben az 3 vagy annal tobb.

Multivariacios vizsgalattal egyedll a normaltartomany felsé hataranak masfélszeresét meghaladd
kiinduldsi LDH-érték bizonyult a rovidebb teljes tulélés flggetlen prediktoranak. A median teljes
tulélés 17 hénap volt az alacsonyabb LDH-érték( (<1,5xULN) csoportban, mig minddssze 4 hénap az
emelkedett LDH-értékd (>1,5xULN) betegcsoportban. Magasabb LDH-érték esetén harom és félszer
nagyobb volt a halal rizikdja a kdvetési id6 sordn, mint az alacsonyabb LDH-értékkel rendelkezé
betegeké. Az egy- és kétéves tulélés 54%, illetve 42% volt az alacsonyabb LDH-érték( csoportban, mig
a normaltartomany masfélszeresét meghaladd LDH esetén 0%.

4.2. A tumorinfiltralé immunsejtek vizsgalata

A responder csoport nyirokcsomo-metasztazisaiban a CD4+, CD8+, FOXP3+, CD134+ limfocitdk,
CD20+ B-sejtek és NKpd6+ NK-sejtek denzitdsértékeit szignifikdnsan magasabbnak mértik a

nonresponderek atlagértékeihez képest.



Amennyiben az 0Osszehasonlitast Ugy végeztik el, hogy a kiszobértéknél magasabb, illetve
alacsonyabb atlagos sejtdenzitasy tumorral rendelkez6 betegek aranyat vizsgdltuk a kezelésre
reagalok és nem reagaldk csoportjaban, a fenti markerekkel jelolt sejteken kivil még a CD137+ sejtek
esetén is szignifikans kilonbséget kaptunk.

A kutdn-szubkutdn metasztazisok vizsgalatakor szignifikans kilénbséget a responderek és a
nonresponderek kozott csak a CD68+ makrofagokat és CD16+ sejteket a kiiszobérték feletti, illetve
alatti mértékben tartalmazd tumorban szenvedd betegek aranyaban taldltunk.

Az 6sszes minta egyUttes vizsgalatakor csak az NK-sejtek denzitdsa mutatott korrelaciot a terapias
valasszal (p=0,0182), valamint azon betegek ardnya, akiknek daganata a klszobérték feletti
mennyiségben tartalmazott CD68+ makrofagokat, FOXP3+ reguldtor T-sejteket, illetve NKp46+ NK-

sejteket.

2. tablazat: A terdpids valasz és a metasztazisokat infiltrdlé immunsejtek slir(iségének kapcsolata®

Nyirokcsomoé-metasztazis Kutdn/sc. metasztazis Osszes metasztazis
(betegszam: 19) (betegszam: 19) (betegszam: 30)
Resp. Nonresp. Resp. Nonresp. Resp.  Nonresp.
Immunsejtmarker p-érték p-érték p-érték
n=7 n=12 n=9 n=10 n=13 n=17
CD4 6 (86) 4 (33) 0,0274 | 5(56) 5 (50) 0,8087 | 8(62) 9 (53) 0,6377
CD8 6 (86) 3(25) 0,0106 | 4 (44) 5 (50) 0,8087 | 8(62) 5(29) 0,0785
CD45RO 6 (86) 6 (50) 0,1195 | 6 (67) 4 (40) 0,2451 | 7(54) 5(29) 0,1758
CD20 6 (86) 4 (33) 0,0274 | 3(33) 5 (50) 0,4625 | 6(46) 4(24) 0,1927
CD134 5(71) 3(25) 0,0480 | 5(56) 4 (40) 0,4977 | 8(62) 5(29) 0,0785
CD137 5(71) 2(17) 0,0170 | 4 (44) 5 (50) 0,8087 | 7(54) 7 (41) 0,4906
FOXP3 6 (86) 1(8) 0,0009 | 5(56) 5 (50) 0,8087 | 7(54) 3(18) 0,0371
PD-1 5(71) 5(42) 0,2101 | 3(33) 6 (60) 0,1775 | 6(46) 8 (47) 0,9607
CD16 5(71) 6 (50) 0,3615 | 7(78) 3(30) 0,0373 | 8(62) 6 (35) 0,1533
CD68 4 (57) 5(42) 0,5146 | 8(89) 3(30) 0,0094 | 11 (85) 8(47) 0,0344
NKp46P 6 (86) 4 (33) 0,0274 | 4 (50) 3(30) 0,1353 | 10(83) 7 (41) 0,0232

szignifikdnsan magas immusejts(iriséget mutatd metasztazissal bird betegek szamat adtuk meg (%). °Egy nyirokcsomo-
A fik t t mutat taszt | bird betegek tadtuk %). °E k
metasztazis nem volt vizsgalhatd. Resp.: responder, Nonresp.: nonresponder

Megadllapitottuk, hogy a vizsgalt immunsejttipusok denzitasértékei szorosan korrelaltak egymassal és
nagy gyakorisaggal mutattak egylttes megjelenést; a 7 responder kozil 6 beteg (86%) nyirokcsoma-
metasztazisaiban a vizsgalt 11 marker kézil legaldbb 7 mutatott magas expressziot, mig ugyanez csak

3 betegnél (25%) fordult el6 a 12 nonresponderek csoportjaban (p=0,0106).



A teljes tulélést Kaplan—Meier-teszttel vizsgalva az immunsejtek atlagos denzitdsanak figgvényében,
a nyirokcsomémintak esetén a vizsgdlt 11 sejttipusbdl 7 sejttipusnal taldltunk szignifikans
Osszefliggést a medidanértéknél nagyobb sejtslrliség és a hosszabb tulélés kozott.

Cox-regresszios vizsgalattal is elemeztik az dsszefliggést az immunsejts(irliség, mint folyamatos
valtozd, az AJCC-stadium, a betegek kora, neme, ECOG-stdtusza, az érintett szervek szama, a terapia
megkezdésekor mért szérum-LDH-érték, a megel6z8 terdpidk szama és a teljes tulélés kozott.
Egyvaltozos vizsgalattal a CD4+, CD8+, CD45R0+, FOXP3+ és CD16+ sejtek denzitdsa (p=0,0290,
p=0,0093, p=0,0180, p=0,0083, p=0,0047, azonos sorrendben), valamint az ECOG-statusz (p=0,0009)
és az LDH-érték (p=0,0227) mutatott szignifikdns dsszefliggést a tuléléssel.

Multivariacios analizissel vizsgalva ugyanezen paramétereket az ECOG-statusz (p=0,001) és a FOXP3+
immunsejtek denzitasa (p=0,004) bizonyult a teljes tulélés flggetlen prediktoranak.

A szubkutan/kutan mintak vizsgalatakor a Kaplan—Meier-teszt a CD16+ és a CD68+ immunsejtek
atlagos slrlsége és a hosszabb teljes tulélés kdzott mutatott szignifikdns kapcsolatot, és hasonlé
eredmény kaptunk egyvaltozds Cox-regresszids vizsgalattal is (p=0,0197, p=0,0175). Multivariacios
analizissel ebben a csoportban csak a kiinduldsi LDH-érték bizonyult a tulélés fliiggetlen prediktoranak
(p=0,002).

Egyltt vizsgalva az 6sszes mintat, Cox-regresszids analizissel a jobb ECOG-statusz (p=0,0026) és a
normalis kiinduldsi LDH-érték (p=0,0006) mellett a CD4+, CD8+, CD45R0+, FOXP3+, CD16+, CD68+
vagy CD20+ immunsejtek kiszobérték feletti denzitdsa mutatott szignifikans 6sszefliggést a teljes
tuléléssel (p=0,0348, p=0,0136, p=0,0113, p=0,0121, p=0,0055, p=0,0168, p=0,0372, azonos
sorrendben). A multivaridciés analizis soran a kiinduldsi LDH-érték (p=0,001) és a FOXP3+

immunsejtek magas denzitdsa (p=0,016) bizonyult a tulélés fliggetlen prediktoranak.

5. Kovetkeztetések

1. A terdpia effektivitdsat mutatd faktorok, a vdlaszadasi arany, a legjobb terapias valasz, a
betegségkontroll-rata, a progressziomentes és a teljes tulélés értékei a klinikai gyakorlatban
korreldltak a klinikai vizsgalatok korabban k6zolt eredményeivel.

2. Az ipilimumabterapia altal kivaltott mellékhatdsok szazalékos aranya és sulyossaga ugyancsak
korreldlt a klinikai vizsgalatokban kozolt adatokkal. A kialakult autoimmun mellékhatasok sem a
vizsgalt klinikai markerekkel, sem a terapia eredményességével nem mutattak dsszefliggést.

3. Az ECOG-statusz, az attéttel érintett szervek szama, a vérsillyedés, az abszolut eozinofilszam, az

eozinofil/limfocita arany és a neutrofil/limfocita arany egyvaltozds analizisben szignifikdns



Osszefliggést mutatott a tuléléssel. Az emelkedett kiinduldsi LDH-érték mindkét vizsgalatunkban

tobbvaltozds analizissel is a tulélés fliggetlen prediktoranak bizonyult.

4. A FOXP3+ sejtek, a CD4+, CD8+, CD134+ T-limfocitdk, a CD20+ B-sejtek és az NKp46+ NK-sejtek

emelkedett szama az attétes melanomaban szenvedd betegek kezelés el6tti nyirokcsomo-

metasztazisaiban, csakigy, mint a nagyszamu CD16+ sejt és CD68+ makrofdg a kutan/szubkutan

metasztazisokban szignifikans dsszefliggést mutatott a terdpia hatékonysagaval.

6. Sajat publikaciok jegyzéke (Z IF: 13.869)

[1]

(3]

4]

[5]

[6]

[7]

Az értekezés alapjaul szolgald kdzlemények

Balatoni T, Ladanyi A, Frohlich G, Czirbesz K, Kovacs P, Panczél G, Bence E, Plotar V, Liszkay
G: Biomarkers associated with clinical outcome of advanced melanoma patients treated
with ipilimumab. Pathol Oncol Res. 2018 Sep 17. doi: 10.1007/s12253-018-0466-9. IF:
1.935

Balatoni T, Mohos A, Papp E, Sebestyén T, Liszkay G, Olah J, Varga A, Lengyel Z, Emri G,
Gaudi |, Ladanyi A: Tumor-infiltrating immune cells as potential biomarkers predicting
response to treatment and survival in patients with metastatic melanoma receiving
ipilimumab therapy. Cancer Immunol Immunother. 2018 Jan;67(1):141-151. doi:
10.1007/s00262-017-2072-1. Epub 2017 Oct 7. IF: 4.225

Egyéb kdzlemények

Kotldn B, Pldtar V, Eles K, Horvath S, Balatoni T, Csuka O, Ujhelyi M, Savolt A, Szollar A,
Vamosi-Nagy |, Téoth L, Farkas E, Toth J, Késler M, Liszkay G: Challenging tumour
immunological techniques that help to track cancer stem cells in malignant melanomas
and other solid tumours. Contemp Oncol (Pozn). 2018 Mar;22(1A):41-47. doi:
10.5114/w0.2018.73884. Epub 2018 Mar 5.

Czirbesz K, Gorka E, Balatoni T, Panczél G, Melegh K, Kovacs P, Gézsi A, Liszkay G: Efficacy
of vemurafenib treatment in 43 metastatic melanoma patients with BRAF mutation.
Single-institute retrospective analysis, early real-life survival data. Pathol Oncol Res. 2019
Jan;25(1):45-50. doi: 10.1007/s12253-017-0324-1. Epub 2017 Sep 29. IF: 1.935

Kovacs P, Panczél G, Melegh K, Balatoni T, Pérneczy E, L6rincz L, Czirbesz K, Gorka E,
Liszkay G: Immunterdpidk pszicholdgiai vonatkozdsai a melanoma komplex és
multidiszciplinaris kezelésében. Magy Onkol. 60:22-27. (2016)

Major E, Balatoni T, Panczél G, Liszkay G: A kérlefolydst befolyasold tényezék melanoma
malignumban: IV. stadiumu betegek retrospektiv vizsgalata. Onkoldgia (az ONCOLOGY
magyar kiadasa) 5:198-202. (2015)

Kovacs P, Panczél G, Balatoni T, Porneczy E, L6rincz L, Czirbesz K, Gorka E, Melegh K,
Liszkay G: A melanoma immunterdpidjanak pszicholdgiai aspektusai. Onkoldgia (az
ONCOLOGY magyar kiadasa) 5:93-97. (2015)

10



[16]

Liszkay G, Balatoni T, Kovacs P, Kotlan B, B&cs K, Lengyel Zs, Borbély K: A PET/CT szerepe
a melanoma malignum diagnosztikajaban: 158 beteg retrospektiv vizsgalata. Onkoldgia
(az ONCOLOGY magyar kiadasa) 5:79-81. (2015)

Balatoni T, Koller Zs: A vismodegib kezelés lokdlisan el6rehaladott bazalsejtes
karcinémaban Szemészet 152:216-217. (2015)

Kovéacs P, Panczél G, Balatoni T, Liszkay G, Gonda X, Bagdy G, Juhasz G: Social support
decreases depressogenic effect of low-dose interferon alpha treatment in melanoma
patients. J Psychosom Res. 2015 Jun;78(6):579-84. doi:
10.1016/j.jpsychores.2015.03.005. Epub 2015 Mar 14. IF: 2.84

Kotlan B, Liszkay G, Blank M, Csuka O, Balatoni T, Téth L, Eles K, Horvath S, Naszados G,
Olasz J, Banky B, Téth J, G6dény M, Marincola FM, Kasler M, Shoenfeld Y: The novel panel
assay to define tumor-associated antigen-binding antibodies in patients with metastatic
melanomas may have diagnostic value. Immunol Res. 2015 Feb;61(1-2):11-23. doi:
10.1007/s12026-014-8600-6. IF: 2.934

Balatoni T, Liszkay G: El6rehaladott basalioma kezelésében nagy jelent8ségl Uj gydgyszer,
a vismodegib (Erivedge). Onkoldgia (az ONCOLOGY magyar kiaddsa) 4:203-207. (2014)
Ladanyi A, Balatoni T: Az immunvalasz "akaddlymentesitése": Ujabb lehet6ségek a
melandéma immunterapidjaban. Magy Onkol. 57:100-107. (2013)

Balatoni T, Panczél G, Borbola K, Liszkay G: Attétes melanoma malignum kezelése anti-
CTLA-4 antitest (ipilimumab) immunterapiaval. Onkolégia (az ONCOLOGY magyar
kiadasa) 2:60-62. (2012)

Panczél G, Liszkay G, Borbola K, Balatoni T, Hunyadi, J: Az aspiracios citolégia jelent6sége
a recidivald és metasztatizdld melanoma diagnosztikdjaban. Orv Hetil 153:1419-1423,,
(2012)

Balatoni T, Liszkay G, Miklos Z, Kasler M: A melanoma malignum epidemioldgidja (Klinikai
tapasztalatok az Orszagos Onkoldgiai Intézetben). Orv Hetil. 152:1000-1006. (2011)

7. Kongresszusi el6adasok és poszterek jegyzéke

e Balatoni, T

Basalioma esetbemutatds (2018)

Magyar Dermatoldgiai Tarsulat 91. Nagygy(lése, Budapest, 2018.11.29 - 2018.12.01,,
Kozlemény:30390510

e Balatoni, T

Bazocellularis karcindma szisztémas célzott kezelése a klinikai gyakorlatban (2018)
Magyar Dermatoldgiai Tarsulat 91. Nagygy(lése, Budapest, 2018.11.29 - 2018.12.01,,
Kozlemény:30390490

e Balatoni, T ; Frohlich, G ; Liszkay, G

High Prevalence of Secunder Cutaneous Squamosus Cell Carcinoma: a Real-Life Experience in 21
Patients Treated with Vismodegib (2018)

14th EADO Congress, 6-9 November, 2018, Barcelona, Spain

Kozlemény:30390411

e Balatoni, T; Mohos, A ; Papp, E ; Sebestyén, T ; Liszkay, G ; Olah, J ; Varga, A ; Lengyel, Zs ; Emri, G
; Ferrone, S et al.

11


https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390510
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390490
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10016868
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390411
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390411
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428

Different impact of immune cell infiltration and HLA class | expression in lymph node vs.
cutaneous/subcutaneous metastases as predictive markers in melanoma patients treated with
ipilimumab

In: Society, for Immunotherapy of Cancer (szerk.) SITC 2017 Abstract Book

(2017) pp. 150-150.

Kozlemény:3369088 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T; Ladanyi, A ; Frohlich, G ; Czirbesz, K ; Panczél, G ; Plotar, V ; Liszkay, G
El6zetesen kezelt, ipilimumab terdpidban részesitett, el6rehaladott melanomaban szenvedd
betegek tulélést befolydsolod faktorianak retrospektiv vizsgalata

BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 93 : 6 pp. 258-258., 1 p. (2017)
Kozlemény:3368968 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T ; Liszkay

Development of resistance to vismodegib after treatment interruption in advanced orbital basal-cell
carcinoma

JOURNAL OF THE EUROPEAN ACADEMY OF DERMATOLOGY AND VENEREOLOGY 31 : S3 pp. 80-80.,
1 p. (2017) DOI

Kozlemény:3368370 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T; Ladanyi, A ; Frohlich, G ; Panczél, G ; Czirbesz, K ; Plotar, V ; Liszkay, G

ElGzetesen kezelt, ipilimumabterdpidban részesitett, el6rehaladott melanomaban szenvedd betegek
tulélést befolydsold faktorainak retrospektiv vizsgalata

MAGYAR ONKOLOGIA 61 : 1. Suppl pp. 8-8., 1 p. (2017)

Teljes dokumentum

Kozlemény:3311402 Admin lattamozott Forras Folydiratcikk (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T; Mohos, A ; Papp, E ; Sebestyén, T ; Liszkay, G ; Olah, J ; Varga, A ; Lengyel, Z; Emri, G ;
Ferrone, S et al.

Different impact of immune cell infiltration and HLA class | expression in lymph node vs.
cutaneous/subcutaneous metastases as predictive markers in melanoma patients treated with
ipilimumab

JOURNAL FOR IMMUNOTHERAPY OF CANCER 5 : Suppl 2 pp. 38-39. Paper: P48, 2 p. (2017) DOI
Kozlemény:3311396 (Absztrakt / Kivonat )

e Czirbesz, K ; Geszti, F ; Gorka, E ; Panczél, G ; Balatoni, T; Imrédi, E ; Kovacs, P ; Melegh, K ;
Kenessey, | ; Liszkay, G

49 metasztatikus melanomaban szenvedd beteg PD-1 gdtld terdpidja az Orszagos Onkoldgiai
Intézetben

BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 93 : 6 pp. 258-258., 1 p. (2017)
Kozlemény:3368971 (Absztrakt / Kivonat )

e Geszti, F; Czirbesz, K ; Panczél, G ; Gorka, E ; Balatoni, T ; Liszkay, G

PD-1 gatldk okozta mellékhatdsok 6sszegiiggése a terapias valasszal
BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 93 : 6 pp. 258-258., 1 p. (2017)
Kozlemény:3369023 (Absztrakt / Kivonat )

e Geszti, F; Czirbesz, K ; Panczél, G ; Lérincz, L ; Gorka, E ; Balatoni, T ; Kenessey, | ; Liszkay, G

12


https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369088
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369088
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369088
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008915
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10016868
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368968
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368968
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368370
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368370
https://doi.org/10.1111%2Fjdv.06_14275
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008915
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10016868
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3311402
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3311402
http://huon.hu/2017/61/5/0001/0001a.pdf
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3311396
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3311396
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3311396
https://doi.org/10.1186%2Fs40425-017-0289-3
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10018816
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10017547
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368971
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368971
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369023
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10017547
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428

PD-1-gatldk okozta mellékhatasok Osszefliggése a terdpias valasszal
MAGYAR ONKOLOGIA 61 : Suppl.1. pp. 18-18., 1 p. (2017)
Kozlemény:3368930 (Absztrakt / Kivonat )

e Kotlan, B ; G8dény, M ; Farkas, E ; Toth, L ; Horvath, Sz ; Eles, K ; Balatoni, T ; Savolt, A ; Szollar, A ;
Kasler, M et al.

Human antibody fragments revealed unique sialylation pattern on cancer stem cells in melanomas
and were used for chimeric antigenic receptor constructs to genetically engineer immune T cells
JOURNAL OF TRANSLATIONAL MEDICINE 15 : Suppl. 1. pp. 12-12., 1 p. (2017) DOI
Kozlemény:3369655 (Absztrakt / Kivonat )

e Kovacs, P ; Melegh, K ; Czirbesz, K ; Panczel, G ; Balatoni, T ; Liszkay, Gabriella

A tdrsas tdmogatottsag szerepe a melanoma immunterapiaja sordn megjelend pszichés
mellékhatdsok kialakuldsaban

MAGYAR ONKOLOGIA 61 : Suppl.1. pp. 63-64., 2 p. (2017)

Kozlemény:3368951 A (Absztrakt / Kivonat )

e Kovacs, P ; Juhdsz, G ; Balatoni, T ; Liszkay, G

Psychological side-effects of immunotherapies in the treatment of malignant melanoma
PSYCHO-ONCOLOGY 26 : suppl.3. pp. 98-98., 1 p. (2017)

Kozlemény:3368258 (Absztrakt / Kivonat )

e Melegh, K ; Balatoni, T; Panczél, G ; Liszkay, G

Extrém nagy inguinalis metasztazis sikeres anti-PD1 terapidja

BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 93 : 6 pp. 281-281., 1 p. (2017)
Kozlemény:3369037 Admin lattamozott Forras Folydiratcikk (Absztrakt / Kivonat )

e Panczél, G ; Balatoni, T ; Szavcsur, P ; Liszkay, G

50 ocularis melanoma majra lokalizalodé metasztazisainak intraarterialis kemoterapiaval elért
eredményei (single institute retrospective study)

MAGYAR ONKOLOGIA 61 : Suppl.1. pp. 37-37., 1 p. (2017)

Kozlemény:3368934 (Absztrakt / Kivonat )

e Panczél, G ; Balatoni, T ; Szavcsur, P ; Liszkay, G

Results achieved by intra-arterial chemotherapy in 50 ocular melanoma patients with metastases
localised in the liver. Single institute retrospective study

JOURNAL OF THE EUROPEAN ACADEMY OF DERMATOLOGY AND VENEREOLOGY 31 :S3 pp. 56-56.,
1p. (2017) DO

Kozlemény:3368303 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T; Vizkeleti, J ; Remenér, E

Terapias dontés el6rehaladott bazalsejtes karcindma esetén - Onkoteam (2016)
Magyar Dermatoldgiai Tarsulat 89. Nagygy(lése, Budapest, 2016.11.24-26.,
Kozlemény:30390580

e Balatoni, T ; Lengyel, Zs ; Szakonyi, J
Kozéppontban a beteg: kérdések és valaszok a BRAF-pozitiv melanoma kezelésében (2016)
Magyar Dermatoldgiai Tarsulat 89. Nagygy(lése, Budapest, 2016.11.24-26.,

13


https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368930
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064508
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10006878
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10024576
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369655
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369655
https://doi.org/10.1186%2Fs12967-016-1095-2
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10018816
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368951
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368951
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10018816
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368258
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369037
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368934
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368934
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368303
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3368303
https://doi.org/10.1111%2Fjdv.06_14275
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10048455
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390580
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10054933
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390560

Kozlemény:30390560

e Balatoni, T

Tumorinfiltrald immunsejtek: az immunterdpidra adott valasz potencidlis prediktiv markerei
metasztatikus melandmaban (2016)

Magyar Dermatoldgiai Tarsulat 89. Nagygy(ilése, Budapest, 2016.11.24-26.,
Kozlemény:30390535

e Balatoni, T ; Mohos, A ; Sebestyén, T ; Liszkay, G ; Varga, A ; Olah, J ; Lengyel, Zs ; Emri, G ;
Ladanyi, A

Tumorinfiltrald immunsejtek: az immunterdpidra adott valasz potencidlis prediktiv markerei
metasztatikus melanémaban

BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 92 : 6 pp. 266-267., 2 p. (2016)
Kozlemény:3178926 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, Timea ; Mohos, Anita ; Sebestyén, Timea ; Varga, Anita ; Olah, Judit ; Lengyel, Zsuzsanna
; Emri, Gabriella ; Liszkay, Gabriella ; Ladanyi, Andrea

Tumor-infiltrating immune cells as potential predictive markers of response to treatment and
survival in metastatic melanoma patients receiving ipilimumab

JOURNAL OF TRANSLATIONAL MEDICINE 15 : Suppl 1 pp. 8-8., 1 p. (2016)

DOI WoS

Kozlemény:3183698 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T

Clinical Experience With Vismodegib in the Treatment of Advanced Basal-Cell Carcinoma (2015)
11th EADO Congress and 8th World meeting of Interdisciplinary Melanoma/Skin Centers, 28-31
October 2015, Marseille, France,

Kozlemény:30397573

e Balatoni, T

El6rehaladott basalioma kezelése hedgehog inhibitor terapiaval
MAGYAR ONKOLOGIA 59 : 1. Suppl. pp. 6-6., 1 p. (2015)
Kozlemény:30390732 (Absztrakt / Kivonat )

e Horvathy-Kovacs, A ; Balatoni, T; Pérneczy, E ; Melegh, K ; Czirbesz, K ; Gorka, E ; Lérincz, L ;
Lengyel, Zs ; Borbély, K ; Liszkay, G

A PET/CT vizsgalat szerepe a melanoma malignum diagnosztikajaban

MAGYAR ONKOLOGIA 59 : 1. Suppl. pp. 25-26., 2 p. (2015)

Kozlemény:3370134 (Absztrakt / Kivonat )

e Horvathy-Kovacs, A ; Czirbesz, K ; Melegh, K ; Gorka, E ; Balatoni, T ; Lérincz, L ; Pérneczy, E ;
Lengyel, Zs ; Borbély, K ; Liszkay, G

A PET/CT vizsgalat szerepe a melanoma malignum diagnosztikajaban

BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 91 : 6 p. 213 (2015)

Kozlemény:3370111 (Absztrakt / Kivonat )

e Kotlan, B ; Liszkay, G ; PI6tar, V ; Csuka, O ; G6dény, M ; Farkas, E ; Toth, L ; Szollar, A ; Savolt, A ;
Horvath, S et al.

14


https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390535
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390535
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10059625
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10027734
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008915
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3178926
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3178926
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10016502
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008915
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3183698
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3183698
https://doi.org/10.1186%2Fs12967-016-1095-2
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?&GWVersion=2&SrcAuth=CustomerName&SrcApp=CustomerName&DestLinkType=FullRecord&KeyUT=000410968300020&DestApp=WOS
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30397573
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390732
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10040567
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10002526
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370134
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10040567
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10002526
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370111
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064508
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10006878
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10005285

A DNS-szint( human antitestrepertoar elemzése Uj kapcsolatot tart fel rdkos megbetegedések és
autoimmun folyamatok kozott, amely szolid tumorok terapiajaban hasznosithaté

MAGYAR ONKOLOGIA 59 : 1. Suppl. pp. 33-33., 1 p. (2015)

Kozlemény:30390742 (Absztrakt / Kivonat )

e Kotlan, B ; Liszkay, G ; Blank, M ; Balatoni, T ; Olasz, J ; Farkas, E ; Szollar, A ; Savolt, A ; Godeny, M ;

Csuka, O et al.

Cancer stem cell antigen revealing pattern of antibody variable region genes were defined by
immunoglobulin repertoire analysis in patients with malignant melanoma

JOURNAL OF TRANSLATIONAL MEDICINE 14 : Suppl. 1. pp. S65-S65., 1 p. (2015)

DOI

Kozlemény:3399549 (Absztrakt / Kivonat )

e Kovacs, P ; Panczel, G ; Balatoni, T; Liszkay, G ; Gonda, X ; Bagdy, G ; Juhasz, G

Low-dose interferon-alpha induced depression is significantly alleviated by social support in
melanoma patients: potential biological explanations

EUROPEAN NEUROPSYCHOPHARMACOLOGY 25 : Suppl. 2. p. S391 (2015) DOI WoS
Kozlemény:3182447 (Absztrakt / Kivonat )

e Kovacs, P ; Panczél, G ; Melegh, K ; Gorka, E ; Czirbesz, K ; L6érincz, Lenke Cs ; Pdérneczy, E ;
Balatoni, T ; Liszkay, G

A tdrsas tdmogatottsag protektiv jelentdsége az alacsony ddézisu interferonkezelés soran kialakuld
pszicholdgiai mellékhatasok kapcsan — 127 melanomas beteg nyomonkovetéses vizsgalata
MAGYAR ONKOLOGIA 59 : 1. Suppl. pp. 34-34., 1 p. (2015)

Kozlemény:30395631 (Absztrakt / Kivonat )

e Kovacs, P ; Panczél, G ; Melegh, K ; Czirbesz, K ; Gorka, E ; L&érincz, L ; Porneczy, E ; Balatoni, T;
Liszkay, G

A tarsas tdmogatottsag szerepe a melanoma kezelése soran kialakulé pszichés mellékhatasok
tekintetében — kutatasi tapasztalatok és gyakorlati megfontolasok

BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 91 : 6 pp. 213-213., 1 p. (2015)
Kozlemény:3369787 (Absztrakt / Kivonat )

e Ladanyi, A ; Sebestyen, T ; Balatoni, T ; Varga, A ; Olah, J ; Liszkay, G

Tumor-infiltrating immune cells as potential biomarkers predicting response to treatment and
survival in patients with metastatic melanoma receiving ipilimumab therapy

EUROPEAN JOURNAL OF CANCER 51 : 3 pp. S111-S112., 2 p. (2015) WoS

Kozlemény:3069399 (Absztrakt / Kivonat )

e Ladanyi, A ; Sebestyén, T ; Balatoni, T; Varga, A ; Olah, J ; Liszkay, G

Tumor-infiltrating immune cells as potential biomarkers predicting response to treatment and
survival in patients with metastatic melanoma receiving ipilimumab therapy

EUROPEAN JOURNAL OF CANCER 51 : Suppl. 3. pp. S111-S112., 2 p. (2015) DOI
Kozlemény:3370315 (Absztrakt / Kivonat )

e Gorka, E ; Balatoni, T ; Porneczy, E ; Czirbesz, K ; Bozoky, F ; Panczél, G ; Liszkay, G
Immune-related, extremely rare adverse effect of ipilimumab: serious autoimmune orbital
inflammation after ipilimumab reinduction: a case report

PIGMENT CELL & MELANOMA RESEARCH 27 : 6 pp. 1194-1194., 1 p. (2014)

7

15


https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390742
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30390742
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064508
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10006878
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3399549
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3399549
https://doi.org/10.1186%2Fs12967-016-0791-2
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10045933
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10003491
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10001318
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10017483
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3182447
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3182447
https://doi.org/10.1016%2FS0924-977X%2815%2930512-5
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?&GWVersion=2&SrcAuth=CustomerName&SrcApp=CustomerName&DestLinkType=FullRecord&KeyUT=000365518200500&DestApp=WOS
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10018816
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10048863
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10021057
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10040567
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30395631
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30395631
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10018816
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10040567
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369787
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369787
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008915
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3069399
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3069399
http://gateway.isiknowledge.com/gateway/Gateway.cgi?&GWVersion=2&SrcAuth=CustomerName&SrcApp=CustomerName&DestLinkType=FullRecord&KeyUT=000361887400334&DestApp=WOS
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008915
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370315
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370315
https://doi.org/10.1016%2FS0959-8049%2816%2930325-2
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10040567
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3371472
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3371472

Kozlemény:3371472 (Absztrakt / Kivonat )

Gorka, E ; Balatoni, T ; Czirbesz, K ; Panczél, G ; Pérneczy, E ; Liszkay, G

Ipilimumab terapiat kdvetd sulyos autoimmun orbita gyulladas, a terapia extrém ritka mellékhatasa
BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 90 : 6 pp. 263-263., 1 p. (2014)

Kozlemény:3371272 (Absztrakt / Kivonat )

e Kotlan, B ; Balatoni, T ; Csirbesz, K ; Olasz, J ; Csuka, O ; Toth, L ; Farkas, E ; Savolt, A ; Szollar, A ;
Ujhelyi, M et al.

“Immune B Cells know it better”: tumorimmunological panel assay to define tumor-associated
antigen binding antibodies in patients with metastatic melanomas

JOURNAL OF TRANSLATIONAL MEDICINE 13 : Suppl. 1. pp. 20-20., 1 p. (2014)
Kozlemény:3399605 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T

Uj perspektiva a bazélsejtes bérrak kezelésében - esetbemutatasok (2013)

Magyar Dermatoldgiai Tarsulat 86. Nagygy(ilése, Budapest, 2013. december 12-14.,
Kozlemény:30397569

e Balatoni, T

Prognosis of Melanoma Malignum in Pregnancy - A Ten Years Experience (2013)

9th EADO Congress 2013 (in conjunction of the 8th World Congress of Melanoma), 17th-20th July
2013, Hamburg, Germany,

Kozlemény:30397564

e Balatoni, T ; Borbola, K ; Liszkay, G

Terhességi melanoma klinikai jellemz&inek és korlefolyasanak vizsgalata
MAGYAR ONKOLOGIA 57 : suppl.1. pp. 9-10., 2 p. (2013)
Kozlemény:3373630 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T ; Borbola, K ; Liszkay, G

Prognosis of Melanoma Malignum in Pregnancy. A Ten Years' Experience

JOURNAL DER DEUTSCHEN DERMATOLOGISCHEN GESELLSCHAFT 11 : suppl.7. pp. 11-11. 1 p.
(2013)

Kozlemény:3371792 (Absztrakt / Kivonat )

e Kotlan, B ; Liszkay, G ; Borbola, K ; Balatoni, T ; Csuka, O ; Olasz, J ; Toth, L; Plotar, V ; Horvath, Sz ;
Blank, M et al.

Harnessing B cells in melanomas and the potentials of natural humoral immune response

MAGYAR ONKOLOGIA 57 : suppl.1. pp. 49-49., 1 p. (2013)

Kiadonal

Kozlemény:3373777 (Absztrakt / Kivonat )

e Kovacs, F ; Balatoni, T; Gorka, E ; Liszkay, G
Transzformalt dermatofibrosarcoma protuberans

In: Fiatal Onkoldogusok Szekcidjanak (FIOSZ) Il. Kongresszusa
(2013) pp. 21-21.

Kozlemény:3373190 (Absztrakt / Kivonat )

16


https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10040567
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3371272
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064508
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10055025
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3399605
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3399605
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30397569
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30397564
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3373630
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3371792
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064508
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3373777
http://huon.hu/content.php?article=2372
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3373190

e liszkay, G ; Balatoni, T

Célzott kezelési lehet&ségeink az onkodermatolégidban: Zelboraf és Erivedge
MAGYAR ONKOLOGIA 57 : suppl.1. pp. 50-50., 1 p. (2013)
Kozlemény:3371330 (Absztrakt / Kivonat )

e Panczél, G ; Balatoni, T ; Liszkay, G

Attétes melanoma malignum kezelése anti-CTLA-4 antitest (ipilimumab) immunterapidval
In: Fiatal Onkoldgusok Szekcidjanak (FIOSZ) Il. Kongresszusa

(2013) pp. 11-11.

Kozlemény:3373097 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T

Epidemiology of malignant melanoma in Hungary (2012)

8th EADO Congress 2012 (in conjunction of the 7th World Meeting of Interdisciplinary
Melanoma/Skin Cancer Centers), 14th-17th November 2012, Barcelona, Spain,
Kozlemény:30397563

e Balatoni, T ; Borbola, K ; Gorka, E ; Kovacs, F ; Liszkay, G

Egy onkodermatoldgiai sz(irévizsgdlat tapasztalatai az Orszagos Onkoldgiai Intézetben
BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 88 : 6 pp. 173-173., 1 p. (2012)
Kozlemény:3372984 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T; Borbola, K ; Plétar, V ; Liszkay, G

Terhességi melanoma klinikai és patholdgiai jellemz8inek vizsgalata
BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 87 : 6 pp. 184-185., 2 p. (2011)
Kozlemény:3369748 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T ; Borbola, K ; Plétar, V; Liszkay, G

Terhességi melanoma klinikai és patolégiai jellemz8inek vizsgalata
MAGYAR ONKOLOGIA 55 : Suppl.1. pp. 7-7., 1 p. (2011)
Kozlemény:3369645 (Absztrakt / Kivonat )

e Czirbesz, K ; Balatoni, T ; Liszkay, G

A psoriasis vulgaris kezelésének kés6i mellékhatdsaként kialakult bértumorok
BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 87 : 6 pp. 198-198., 1 p. (2011)
Kozlemény:3372938 (Absztrakt / Kivonat )

e Balatoni, T ; Borbola, K ; Fej6s, Zs ; Gaudi, | ; Hunyadi, J ; Major, E ; Schmidt, E ; Gurgolné, Marcsa
K; Miklds, Z ; Pintérné, Monori | et al.

A melanoma szévettani kiilonbségei a diagndzis feldllitdsakor, 10 év tavliataban

MAGYAR ONKOLOGIA 53 : Suppl.1. pp. 89-89., 1 p. (2009)

Kozlemény:3370175 (Absztrakt / Kivonat )

e Liszkay, G ; Csuka, O ; Plétar, V ; Matrai, Z ; Toth, L ; Borbola, K ; Schmidt, E ; Fejds, Zs ; Balatoni, T
; Otto, Sz et al.

Sentinel nyirokcsomd biopszia és hematogén markerek melanoma malignumban

MAGYAR ONKOLOGIA 53 : suppl.1. pp. 69-69., 1 p. (2009)

17


https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3371330
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3373097
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;30397563
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10064360
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3372984
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369748
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3369645
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3372938
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370175
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10027968
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10008695
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3371291

Kozlemény:3371291 (Absztrakt / Kivonat )

e Major, E ; Balatoni, T ; Borbola, K ; Fej8s, Zs ; Schmidt, E ; Gaudi, | ; Liszkay, G

A disszeminacid Utja melanoma malignumban. IV. stadiumu betegek retrospektiv vizsgdlata
MAGYAR ONKOLOGIA 53 : Suppl.1. pp. 74-74., 1 p. (2009)

Kozlemény:3370159 (Absztrakt / Kivonat )

e Major, E ; Balatoni, T ; Borbola, K ; Fej6s, Zs ; Schmidt, E ; Gaudi, | ; Liszkay, G

A disszeminacid Utja melanoma malignumban. IV. stadiumu betegek retrospektiv vizsgdlata
BORGYOGYASZATI ES VENEROLOGIAI SZEMLE 85 : 6 pp. 270-270., 1 p. (2009)

Kiadonal

Kozlemény:3370128 (Absztrakt / Kivonat )

e Schmidt, E ; Balatoni, T ; Hitre, E ; Liszkay, G

A molekuldris kemoterapia bérgydgyaszati mellékhatdsai
MAGYAR ONKOLOGIA 53: Suppl. pp. 110-110. (2009)
Kozlemény:2417414 (Absztrakt / Kivonat )

18


https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370159
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;3370128
http://www.derma.hu/folyoiratok.aspx?web_id=&f=-1&an=788
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10066089
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10012800
https://m2.mtmt.hu/gui2/?type=authors&mode=browse&sel=10060428
https://m2.mtmt.hu/gui2/?mode=browse&params=publication;2417414

19



