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 Ez a gyógyszer fokozott felügyelet alatt áll, mely lehetővé teszi az új gyógyszerbiztonsági 
információk gyors azonosítását. Az egészségügyi szakembereket arra kérjük, hogy jelentsenek 
bármilyen feltételezett mellékhatást.

OPDIVO® 10 mg/ml koncentrátum oldatos infúzióhoz
Bővebb információért olvassa el a gyógyszer alkalmazási előírását! 
https://www.ema.europa.eu/medicines/human/EPAR/opdivo ( > Product Information> Available 
languages> Hungarian)

Hatóanyag: nivolumab Hatáserősség: A koncentrátum 10  mg nivolumabot tartalmaz 
milliliterenként. Kiszerelés: 40  mg nivolumab (4  ml-ben) - 10 ml-es injekciós üvegben, 
100  mg nivolumab (10  ml-ben) - 10 ml-es injekciós üvegben vagy 240  mg nivolumab 
(24  ml-ben) - 25 ml-es injekciós üvegben. TB támogatás: a 9/1993.  (IV.  2.) NM rendelet 
az egészségügyi szakellátás társadalombiztosítási fi nanszírozásának egyes kérdéseiről 
1/A.  számú melléklet 8/a7. pontja szerint Immunterápia a lokálisan előrehaladott vagy 
metasztatikus, nem kissejtes tüdőrák (adenocarcinoma vagy laphámsejtes) kezelésére 
felnőtteknél, az alkalmazási előírásban nevesített biomarkernek megfelelően, a fi -
nanszírozási eljárásrendekről szóló miniszteri rendeletben meghatározott fi nanszírozási 
eljárásrend alapján, valamint a 9/1993. (IV. 2.) NM rendelet az egészségügyi szakellátás tár-
sadalombiztosítási fi nanszírozásának egyes kérdéseiről 1/A. számú melléklet 14. pontja szerint 
előrehaladott (nem reszekábilis vagy metasztatikus) melanomában szenvedő felnőtt 
betegek kezelésére.

Bruttó fogyasztói ár: Opdivo® 10 mg/ml koncentrátum oldatos infúzióhoz, 1 x 4 ml injek-
ciós üvegben (40 mg) 185 217 Ft, 1 x 10 ml injekciós üvegben (100 mg) 461 141 Ft, 1 x 24 
ml injekciós üvegben (240 mg) 1 105 283 Ft*. (*http://www.neak.gov.hu/gyogyszer, Publikus 
gyógyszertörzs (PUPHA) alpont - Hatálybalépés időpontja: 2019. július 1.)

YERVOY®  5 mg/ml koncentrátum oldatos infúzióhoz
Bővebb információért olvassa el a gyógyszer alkalmazási előírását! 
https://www.ema.europa.eu/medicines/human/EPAR/yervoy (> Product Information > Available 
languages > Hungarian)

Hatóanyag: ipilimumab Hatáserősség: A koncentrátum 5 mg ipilimumabot tartalmaz 
milliliterenként.   Kiszerelés: 50  mg ipilimumab (10  ml-ben) - 10 ml-es injekciós üveg-
ben, 200  mg ipilimumab (40  ml-ben) - 40 ml-es injekciós üvegben. TB támogatás: 
A 9/1993.  (IV.  2.) NM rendelet az egészségügyi szakellátás társadalombiztosítási 
fi nanszírozásának egyes kérdéseiről 1/A.  számú melléklet 14.  pontja szerint 
előrehaladott (nem reszekábilis vagy metasztatikus) melanomában szenvedő felnőtt 
betegek kezelésére.

Bruttó fogyasztói ár: Yervoy® 5  mg/ml koncentrátum oldatos infúzióhoz, 1  ×  10 ml 
injekciós üvegben (10 mg) 1 091 516 Ft, 1 × 40 ml injekciós üvegben (40 mg) 4 362 944 Ft*. 
(*http://www.neak.gov.hu/gyogyszer, Publikus gyógyszertörzs (PUPHA) alpont - Hatálybalépés 
időpontja: 2019. július 1.)

A készítményhez kapcsolódó további kérdéseivel forduljon a forgalomba hozatali 
engedély jogosultjának képviselőjéhez: Swixx BioPharma Kft. 1023 Budapest, Árpád 
fejedelem útja 26-28. Tel.: +36 1 9206 570, e-mail: medinfo.hungary@swixxbiopharma.com

Hivatkozás: 
1. Opdivo® alkalmazási előírás: https://www.ema.europa.eu/medicines/human/EPAR/opdivo 
( > Product Information> Available languages> Hungarian) 
2. Yervoy® alkalmazási előírás: https://www.ema.europa.eu/medicines/human/EPAR/yervoy 
(> Product Information > Available languages>Hungarian)

PM-HU-2019-7-613; 1506HU1905049-02;
Lezárás dátuma: 2019. augusztus 8.



 
 

Magyar Onkológusok Társasága 

XXXIII. Kongresszusa 

 

 

 

Vigadó, Budapest 

2019. november 28 – 30. 

 

 

 

 

 

PROGRAM 
 
   



 
 

ELNÖKI KÖSZÖNTŐ 
 
 
Tisztelt Kolléganő, Tisztelt Kolléga Úr! 

 
Szeretettel  üdvözöljük  a  62  éves  Magyar  Onkológusok  Társasága  (MOT®)  XXXIII. 
Országos Kongresszusán.  

A MOT® a magyar rákgyógyítás elősegítése céljából több, mint 1100 regisztrált taggal, a 
korszerű  onkológiai  elveknek  megfelelően,  nemzeti  értékként,  1957‐től  egyesíti  a 
rákkutatástól  és  diagnosztikától  a  sokszakmás  terápián  át  a  rehabilitációig  a  hazai 
onkológiai ellátásban résztvevő orvosokat és szakdolgozókat.  

A  társaságunk  jubileumát  ünneplő  kongresszus  fővédnöke  Prof.  Dr  Kásler 
Miklós emberi erőforrás miniszter, aki díszelőadásával is emeli rendezvényünk rangját. 
Az  ünnepi  ülés  további  díszvendégei Dr  Kovács  Tibor  az  Európai  Sebész Onkológiai 
Társaság  (European Society of Surgical Oncology) elnöke és Élias Arner a Karolinska 
Intézet biokémikus professzora. A Pesti Vigadó gyönyörű környezetében a  jubileumi 
fórum méltó alkalmat teremt, hogy köszönetet mondjunk és tiszteletünket fejezzük ki 
elődeinknek az elmúlt évtizedekben a társaságért végzett kimagasló munkájukért illetve 
átadjuk a MOT® legmagasabb elismerésének számító Krompecher‐díjakat és hivatalos 
folyóiratunk, a Magyar Onkológia 2018. évi legjobb közleményeinek járó díjakat is. 

November  28‐án  a  MOT®  legrangosabb  köztestületi  összejövetelén,  a 
közgyűlésén,  lehetőségünk  van  demokratikusan megválasztani  a  2021‐2022  közötti 
kétéves  ciklusra  társaságunk  jövendő  elnökét,  illetve  a  soron  következő  ciklus 
vezetőségét, elnökséget, továbbá ellenőrző bizottságát és a Magyar Onkológia folyóirat 
főszerkesztőjét,  ami  szintén  tudományterületünk  és  szakmai  önrendelkezésünk 
folytonosságának ünnepe, így tisztelettel várjuk tagjaink aktív részvételét.   

Integráló  társaságunk  elnöki  tisztét  jelen  ciklusban  személyemben  az 
onkológiai‐sebészet  képviseli,  rávilágítva  a  szakterület  hazai  fejlődésének  alapvető 
szükségességére és a sokszakmás onkológiai ellátásban betöltött fontos szerepére. A 
kongresszus aktuális szakmai üzeneteként a kemoterápiás kezelések megterhelését és 
szövődményeit  csökkentő  tartós  vénabiztosítási  eszközök  népszerűsítését  tűztük  ki 
célul. 2018‐ban a MOT® hivatalosan egyesült a Magyar Onkológusok Gyógyszerterápiás 
Tudományos Társaságával (MAGYOT), amely meghatározó szakmai szekcióként erősíti 
tovább  társaságunkban  a multidiszciplináris  együttműködést.  A  jelenleg  befejeződő 
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elnöki ciklus során a MOT®‐ban a  laboratóriumi munkát végző kísérletes rákkutató és 
patológus kollégák számára önálló Kísérletes Onkológia és Patológia Szekciót hoztunk 
létre  a  hatékonyabb,  a  klinikumban  hasznosítható  eredményeket  produkáló 
transzlációs rákkutatási projektek és célzott támogatásuk elősegítése céljából.  

Országos  kongresszusunk  szakmai  programja  is  a  fenti,  a  nemzetünk 
egészségéért  közösen  tenni  akaró,  szakembereket  és  erőforrásokat  egyesítő  alap 
célunkat  kívánja  tükrözni  azzal,  hogy  a  leggyakoribb  onkológiai megbetegedéseket 
szervrendszerenként, multidiszciplináris szemlélettel, a  legújabb hazai és nemzetközi 
eredmények bemutatásával kívánja tárgyalni, de foglalkozik a ritka daganatok korszerű 
diagnosztikájával és ellátásával is.  

Kiemelt  témáink  a molekuláris  diagnosztika,  a  képalkotó  diagnosztika  újdonságai,  a 
multidiszciplináris klinikai együttműködés, a sebészi onkológia, ezen belül a minimál‐
invazív‐ és onkoplasztikus sebészet, a gyógyszeres onkológia újdonságainak, (mint pl. 
immuno‐onkológia),  a  korszerű  sugárterápiának,  az  onkológiai  gyógyszerészet  hazai 
helyzetének, az életminőség és a gyógyítás eredményeinek betegközpontú bemutatása 
(Patient  Reported  Outcome  Measures  (PROMs),  nem  utolsó  sorban  a  pszicho‐
onkológia, valamint az alapkutatás és klinikai kutatás kapcsolatának megjelenítése. 

A  kongresszus  tematikája  aktív  részvételhez  kíván  teret  adni  a  MOT® 
szekcióiban  koncentrálódó  szaktudásnak,  így  szeretettel  és  érdeklődéssel  várjuk  a 
Gyógyszerterápiás  Tudományos  Szekció,  a  Szakdolgozói‐,  az  Onkopszichológiai  és 
Rehabilitációs Szekció, a Fiatal Onkológusok Szekciója tagjainak szakmai előadásait, de 
a kor elvárásainak megfelelően stratégiai partnerként szerepelnek a betegszervezetek 
és a szakmapolitika is.  

A  szervezőbizottsággal  igyekeztünk  mindent  megtenni,  hogy  hasznos  és  érdekes 
szakmai  rendezvényt  nyújthassunk  tagjainknak,  melyet  kulturális  programokkal, 
társasági  eseményekkel  egészítettünk  ki,  hogy  a  szakmai  érdeklődés  mellett  a 
személyes barátságok elmélyítésére is lehetőség nyíljon. Eredményes kongresszust és 
hasznos időtöltést kívánunk! 

 
 
     Mátrai Zoltán        Nagy Péter 

a MOT® Elnöke                a MOT® Főtitkára 
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SZERVEZŐ BIZOTTSÁG 
 

A Kongresszus fővédnöke 
Kásler Miklós, az Emberi Erőforrások Minisztériumának Minisztere 

 
A Kongresszus elnöke, a Szervező Bizottság elnöke  

Mátrai Zoltán, a MOT elnöke 
 
 

A Szervezőbizottság tagjai 
 

Géczi Lajos Nagy Péter
Gődény Mária Patyánik Mihály
Horváth Zsolt Pápai Zsuzsanna
Kulka Janina Polgár Csaba

Küronya Zsófia Rubovszky Gábor
Lövey József Takácsi‐Nagy Zoltán
Mangel László Tímár József
Martin Tamás Vincze Borbála

  
A Tudományos Bizottság tagjai 

 
Ágoston Péter Maráz Anikó
Boér Katalin Masszi Tamás
Csuka Orsolya Mersich Tamás
Deák Beáta Novák Zoltán

Fedorcsák Imre Oberna Ferenc
Géczi Lajos Oláh Judit

Gődény Mária Ostoros Gyula
Hitre Erika Patócs Attila

Hortobágyi Tibor Polgár Csaba
Kahán Zsuzsanna Puskás Gabriella
Kovács Péter Sávolt Ákos
Kulka Janina Szőke János

Landherr László Szűcs Attila
Liszkay Gabriella Zoltán Éva
Lövey József
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FONTOS TUDNIVALÓK 
 
A kongresszus helyszíne 
Pesti Vigadó, (cím: H‐1051 Budapest, Vígadó tér 2.) 
 
Parkolás 
Parkolás a környező közterületeken valamint a környékbeli parkolóházakban lehetséges 
térítés ellenében. 
(Legközelebbiek: Vörösmarty Garázs, Aranykéz Parkolóház) 
 
Kongresszusi titkárság  
Weco‐Travel Kft., www.wecotravel.hu 
Tel: +36 1 266‐7032 
E‐mail: mot@wecotravel.hu 

Regisztrációs Iroda nyitvatartási ideje a helyszínen 
2019. november 28. (csütörtök)  08.00 – 18.00 
2019. november 29. (péntek)   07.30 – 18.00 
2019. november 30. (szombat)  08.30 – 13.30  
 
Részvételi díjak (a részvételi díjak az ÁFÁ‐t tartalmazzák) november 1. után 
MOT tag 
kedvezményes díj feltétele a MOT tagdíj előzetes kiegyenlítése  HUF 40 000,‐/fő   

Nem MOT tag  HUF 45 000,‐/fő   
Nyugdíjas MOT tag  
35 év alatti diplomás MOT tag  HUF 30 000,‐/fő   

MOT tag Szakdolgozó, 
MOT tag PhD és orvostanhallgató   HUF 18 000,‐/fő    

Tagjaink kedvezményes díjjal történő jelentkezésének feltétele a 2019. évi MOT tagdíj és tagdíj 
elmaradások előzetes kiegyenlítése!  
 
Akkreditáció 
A Kongresszus akkreditálása folyamatban van, a kredit pontok jóváírásához szükséges a 
jelenléti ív aláírása a kongresszusi regisztrációnál. 
Egészségügyi szakdolgozók számára OFTEX/GYOFTEX portálon minősített a rendezvény. 
A továbbképzés pontértéke 20. A szakdolgozók számára részvételi igazolás november 
29‐én (pénteken) délután 12.00‐16.00 között, a szakdolgozói szekció bejáratánál vehető 
át. 
   

7 



 
 

Névkitűző viselete 
Kérjük,  hogy  névkitűzőjét  a  kongresszus  teljes  időtartama  alatt  viselje,  mivel  a 
kongresszus szakmai és társasági programjai csak névkitűzővel látogathatók. 
 
Hivatalos nyelv 
magyar és angol 
 
Előadások feltöltése, technika 
A  prezentációkhoz  magyar  nyelvű  Microsoft  Power  Point  szoftverrel  is  ellátott 
számítógép és projektor áll rendelkezésre. Kérjük az előadókat, hogy az előadásokat 
tartalmazó fájlokat (illetve adathordozókat) legkésőbb az adott szekció előtti kávé‐ vagy 
ebédszünetben adják át az adott konferenciateremben található technikusoknak. 
 
Kongresszusi mobil applikáció  
A  kongresszusi  program,  absztraktok  és  társasági  eseményekről  szóló  részletes 
információk  mobiltelefonon  is  elérhetőek.  Amennyiben  szeretné  használni,  kérjük 
töltse le a SmartEvents® nevű ingyenes applikációt mobiltelefonjára. A letöltés után a 
személyre szóló emailben kiküldött link segítségével jelentkezhet be az alkalmazásba. 
Amennyiben nem találja az elérhetőséget kérje a regisztrációban kollégánk segítségét. 
 
Szakmai kiállítás 
A kongresszus teljes időtartama alatt az onkológiához kapcsolódó gyártó‐ és forgalmazó 
cégek, képviseletek állítanak ki. A kiállítói alaprajzot a  
A kiállítás nyitvatartási ideje: 
2019. november 28. (csütörtök)  10.00 – 18.00  
2019. november 29. (péntek)  08.00 – 18.00 
2019. november 30. (szombat)  09.00 – 14.00 
 
Poszterek 
A  tudományos  poszterek  a  kongresszus  teljes  időtartama  alatt  megtekinthetők  a 
második emeleten elhelyezett elektronikus poszter‐állványokon. 
Egy állványon 15 poszter tekinthető meg úgy, hogy az aktuálisan nézni kívánt posztert 
a kijelző oldalán lévő gombbal lehet kiválasztani. A kiválasztott poszter egészen addig 
látható, amíg a néző nem választ egy újat, vagyis meg nem nyom egy másik gombot. 
A programfüzet részletes tudományos programjában a poszterek mellett szerepel az 
adott poszter száma. 
A  szombat  délelőtti  poszterszekcióban  a  poszterek  áttekintő  értékelése  mellett  a 
kiválasztott  poszterek  előadószerzői  lehetőséget  kapnak  egy  5  perces  előadás 
megtartására. 
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MOT® Titkárság 
A MOT® titkárság a helyszínen várja mindazokat, akik a Társasággal kapcsolatos ügyeiket 
(tagdíj‐információk, tagsági adatok módosítása, folyóirat előfizetés stb.) szeretnék intézni. 
 
 
Felelősségvállalás, biztosítás 
A kongresszus részvételi és egyéb díjai biztosítást nem tartalmaznak, így az esetleges 
balesetekért, betegségekért vagy poggyászkárokért a kongresszus szervezői kártérítési 
felelősséget nem vállalnak. 
 
A Kongresszus honlapja: http://mot2019.oncology.hu/ 
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PROGRAM ÁTTEKINTŐ november 28. csütörtök 
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PROGRAM ÁTTEKINTŐ november 29. péntek 
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PROGRAM ÁTTEKINTŐ november 30. szombat 
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PROGRAM ÁTTEKINTŐ november 30. szombat 
   

 
 

 

Magyar Onkológusok Társasága 

XXXIII. Kongresszusa 

 

 

 

 

RÉSZLETES TUDOMÁNYOS 

PROGRAM 
 
   

13 



 
 

2019. NOVEMBER 28. CSÜTÖRTÖK 
DÍSZTEREM 

 
10.00 – 10.30  Kongresszus ünnepélyes megnyitása                                                   

 
    Mátrai Zoltán 

a Magyar Onkológusok Társaságának elnöke 
 
    Nagy Péter 
    a Magyar Onkológusok Társaságának főtitkára 
 
10.30 – 11.30  Nőgyógyászati onkológia 

Üléselnökök: Boér Katalin, Novák Zoltán 
 
10.30 – 10.40  Szérum  inhibin  B  koncentráció  meghatározása  granulosasejtes 

petefészek daganatos betegek esetében 
Balázs Boglárka Hajnalka1, Kőhalmy Krisztina2, Vincze Borbála2, Kovács 
Judit2, Pete Imre1, Novák Zoltán1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Nőgyógyászati  osztály,  Budapest; 
2Országos Onkológiai Intézet, Biokémiai osztály, Budapest 

 
10.40 – 10.50  Újdonságok a nőgyógyászati daganatok sebészi kezelésében 

Novák Zoltán1, Mersich Tamás2 
1Országos  Onkológiai  intézet,  Nőgyógyászati  osztály,  Budapest; 
2Országos Onkológiai Intézet, Onkológiai Sebészeti Osztály, Budapest 

 
10.50 – 11.00  A granulosasejtes ovarium  tumorok kórlefolyásának és  radiológiai 

megjelenésének elemzése 
Heintz  Ádám  Tamás1,  Horváth  Katalin1,  Kőhalmy  Krisztina2,  Balázs 
Boglárka3, Gődény Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai  Központ,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet, 
Biokémiai  Osztály,  Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet, 
Nőgyógyászati Onkológiai Osztály, Budapest 
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11.00 – 11.10  Nőgyógyászati Tru‐cut biopsziák onkológiai pácienseknél 
Lengyel Dániel1, Horváth Katalin1, Szavcsur Péter2, Vereczkey Ildikó3, 
Novák Zoltán1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Nőgyógyászati  Osztály,  Budapest; 
2Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai  Központ,  Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet, 
Molekuláris Patológiai Osztály, Budapest   

 
11.10 – 11.20  Növekvő teratoma szindróma petefészek éretlen teratoma esetében 

– ritka, de fontos klinikai kép bemutatása 2 eset kapcsán 
Lukács  Edina1,  Bíró  Krisztina2,  Géczi  Lajos3,  Gyergyay  Fruzsina3, 
Bagaméri Andrea1, Novák Zoltán1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Nőgyógyászat,  Budapest;  2Országos 
Onkológiai  Intézet,  C  Belgyógyászati‐Onkológiai  és  Klinikai 
Farmakológiai  Osztály,  Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet,  C 
Belgyógyászati‐Onkológiai  és  Klinikai  Farmakológiai  Osztály, 
Budapest 

 
11.20 – 11.30  Multimodális  képalkotással  támogatott  adaptív  sugárterápia 

lokálisan előrehaladott méhnyakrákban 
Végváry  Zoltán1,  Gal  Viorica1,  Kószó  Renáta1,  Bányai  Éva1,  Fodor 
Emese1, Nagy  Zoltán1,  Varga  Zoltán1,  Kalmár  László2, Nagy  Bence3, 
Terhes Gabriella4, Kahán Zsuzsanna1 
1Szegedi  Tudományegyetem  ÁOK,  Onkoterápiás  Klinika,  Szeged; 
2Szegedi Tudományegyetem ÁOK, Szülészeti és Nőgyógyászati Klinika, 
Szeged; 3Szegedi Tudományegyetem ÁOK, Pathologiai Intézet, Szeged; 
4Szegedi  Tudományegyetem  ÁOK,  Klinikai  Mikrobiológiai 
Diagnosztikai Intézet, Szeged 

 
11.30 – 12.30  BRCA  mutáció  jelentősége  a  nőgyógyászati  tumorok 

kialakulásában és kezelésében 
AstraZeneca Kft. szimpózium 

    Üléselnök: Dank Magdolna 
 

Új  lehetőségek  a  BRCA  mutáció  pozitív  ovárium  karcinóma 
kezelésében  
Boér Katalin 
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BRCA mutáció meghatározásban szerzett tapasztalataink  
Bödör Csaba 
 

12.30 – 13.30  Ebédszünet 
 
13.30 – 16.00  Emlő‐onkológia 

    Üléselnökök: Mátrai Zoltán, Polgár Csaba 
 
13.30 – 13.40  Molekuláris  vizsgálatok  szerepe  a  mindennapi  gyakorlatban  az 

emlőrákok személyre szabott terápiájának tervezésében 
Mühl Dorottya1, Nagy Ákos2, Bödör Csaba2, Dank Magdolna1, Szász A. 
Marcell1 
1Semmelweis Egyetem, Onkológiai Központ, Budapest; 2Semmelweis 
Egyetem, I. Sz Patológiai és Kísérleti Rákkutató Intézet, Budapest  
 

13.40 – 13.50  Génexpressziós mintázat összehasonlítása metasztatizáló vs. nem‐
metasztatizáló LUMA, LUMB1 és TNBC emlőrákokban 
Tőkés Anna Mária1, Pollner‐Szundi Csilla1,  Sztupinszky Zsófia2, Vári‐
Kakas István Ákos3, Molnár Béla Ákos4, Madaras Lilla1, Kovács Attila1, 
Kulka Janina1 
1Semmelweis  Egyetem,  II.  sz.  Patológiai  Intézet,  Budapest; 
2Translational  Cancer  Genomics,  Danish  Cancer  Society  Research 
Center,  Copenhagen,  Denmark;  3Universitatea  Oradea,  Faculty  of 
Electrical Engineering and Information Technology, Oradea, Romania; 
4Semmelweis Egyetem, I. sz. Sebészeti Klinika, Budapest   

 
13.50 – 14.00  A  BRCA1/2  gén  nagy  genomi  átrendeződéseinek  karakterizálása 

magyar emlőrákos családokban 
Bozsik Anikó1, Papp János1, Pócza Tímea1, Patócs Attila2,1, Oláh Edit1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Molekuláris  genetikai  Osztály, 
Budapest;  2Semmelweis  Egyetem  KK,  Genetikai  és  Endokrin  labor, 
Budapest 
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14.00 – 14.10  A  BRCA2  gén  C‐terminális  stop  kodon  variánsainak  klinikai 
vonatkozásai, mit is jelent a VUS? 
Butz  Henriett1,2,3,  Papp  János3,  Bozsik  Anikó3,  Budai  Barna3,  Pócza 
Tímea3, Patócs Attila3,1,2 
1Semmelweis  Egyetem,  Laboratóriumi Medicina  Intézet,  Budapest; 
2Magyar  Tudományos Akadémia  ‐  Semmelweis  Egyetem, Örökletes 
Daganatok  Kutatócsoport,  Budapest;  3Országos Onkológiai  Intézet, 
Molekuláris Genetika Osztály, Budapest   

 
14.10 – 14.20  Az  örökletes  emlő‐/petefészekrák  klinikai  genetikai 

diagnosztikájával szerzett tapasztalataink az elmúlt öt évben 
Papp János1, Bozsik Anikó1, Pócza Tímea1, Patócs Attila1,2, Oláh Edit1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Molekuláris  Genetikai  Osztály, 
Budapest;  2Semmelweis  Egyetem,  Laboratóriumi Medicina  Intézet, 
Budapest 

 
14.20 – 14.30  Örökletes BRCA status vizsgálat emlőrákos betegek rutin onkológiai 

ellátásában: első tapasztalataink 
Nikolényi Aliz1, Uhercsák Gabriella1, Valicsek Erzsébet1, Dobi Ágnes1, 
Torday  László1,  Sántha  Dóra1,  Horváth  Emese2,  Egyedi  Márton3,4, 
Haracska Lajos3,4, Kahán Zsuzsanna1 
1SZTE ÁOK Onkoterápiás Klinika, Szeged; 2SZTE ÁOK Orvosi Genetika 
Intézet, Szeged;  3Delta Bio 2000 Kft, Szeged;  4Magyar Tudományos 
Akadémia Szegedi Biológiai Kutatóközpont, Genetikai Intézet, Szeged 

 
14.30 – 14.40  Korábbi  axilláris  műtétet  követő  őrszemnyirokcsomó  biopszia 

emlőrákban 
Sávolt Ákos1, Cserni Gábor2, Lázár György3, Maráz Róbert2, Kelemen 
Péter1, Győrffy Balázs4, Mátrai Zoltán1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Emlő‐  és  Lágyrészsebészeti  Osztály, 
Budapest;  2Bács‐Kiskun  Megyei  Kórház,  Pathológiai  Osztály, 
Kecskemét;  3Szegedi  Orvostudományi  Egyetem,  Sebészeti  Klinika, 
Szeged;  4MTA  TTK  Momentum  Cancer  Biomarker  Res.  Group, 
Budapest   
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14.40 – 14.50  Van‐e még  létjogosultsága a hónalji blockdissectiónak az emlőrák 
sebészeti kezelésében? 
Maráz  Róbert1,  Sikorszki  László1,  Ambrózay  Éva1,  Cserni  Gábor2, 
Horváth Zsolt3 
1Megyei  Kórház  Kecskemét,  Onkoradiológiai  Központ,  Sebészet, 
Kecskemét;  2Megyei  Kórház  Kecskemét,  Patológia,  Kecskemét; 
3Megyei Kórház Kecskemét, Onkoradiológia, Kecskemét   

 
14.50 – 15.00  A retroglanduláris Level I onkoplasztikus technika. Retrospektív 102 

esetet feldolgozó klinikopatológiai vizsgálat eredményei 
Mátrai  Zoltán1,  Mátrai  Tamás1,  Újhelyi  Mihály1,  Kovács  Tibor2, 
Kelemen Péter1, Sávolt Ákos1, Kovács Eszter1, Éles Klára3, Mészáros 
Norbert4, Kenessey István5, Pukancsik Dávid1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Emlő‐  és  Lágyrészsebészeti  Osztály, 
Budapest;  2Guy's and  St Thomas's Hospitals NHS  Foundation Trust, 
Department of Breast  Surgery,  London, United Kingdom;  3Országos 
Onkológiai  Intézet,  Sebészi  és  Molekuláris  Daganatpatológiai 
Centrum,  Budapest;  4Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás 
Központ,  Budapest;  5Országos  Onkológiai  Intézet,  Nemzeti 
Rákregiszter és Biostatisztikai Központ, Budapest   

 
15.00 – 15.10  598 Nagyon  Fiatal  (≤35  év)  és  Fiatal  (36‐45  év)  emlőrákos  beteg 

hosszútávú retrospektív klinikopatológiai összehasonlító vizsgálata 
Újhelyi Mihály1, Szollár András1, Polgár Csaba2, Oláh Edit3, Pukancsik 
Dávid1,  Rubovszky  Gábor4, Udvarhelyi Nóra5,  Kovács  Tibor6,  Sávolt 
Ákos1, Kenessey István7, Mátrai Zoltán1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Daganatsebészeti  Központ,  Emlő  és 
Lágyrészsebészeti  Osztály,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet, 
Sugárterápiás  Központ,  Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet, 
Molekuláris  Genetika  Osztály,  Budapest;  4Országos  Onkológiai 
Intézet,  "B"  Belgyógyászati‐Onkológiai  és  Klinikai  Farmakológiai 
Osztály,  Budapest;  5Országos  Onkológiai  Intézet,  Sebészi  és 
Molekuláris Daganatpatológiai Centrum, Budapest;  6Guy’s Hospital, 
Breast Unit, London, United Kingdom; 7Országos Onkológiai  Intézet, 
Nemzeti Rákregiszter, Budapest  
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15.10 – 15.20  Az emlődaganatok jellemzőinek változása – egy centrumban végzett 
retrospektív elemzés 
Rubovszky Gábor1, Mátrai Zoltán2, Szőke János3, Budai Barna4 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Mellkasi  és  Hasüregi  Daganatok  és 
Klinikai  Farmakológiai  Osztály,  Budapest;  2Országos  Onkológiai 
Intézet,  Emlő‐  és  Lágyrész  Sebészeti  Osztály,  Budapest;  3Országos 
Onkológiai  Intézet,  Sebészi  és  Molekuláris  Daganatpatológiai 
Centrum,  Budapest;  4Országos  Onkológiai  Intézet,  Molekuláris, 
Immunológiai és Toxikológia Osztály, Budapest  

 
15.20 – 15.30  Neoadjuváns kemoterápia hatékonyságának megítélése 

Tóth  Eszter  Judit1,  Kovács  Eszter1,  Bidlek Mária1,  Szalontai  László1, 
Gődény Mária1 
1Országos Onkológiai Intézet, Radiológia, Budapest  

 
15.30 – 15.40  Akcelerált  parciális  emlő  radioterápia  (APERT):  Randomizált 

vizsgálatok eredményei 
Polgár Csaba1,2 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás  központ,  Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest 

 
15.40 – 15.50  3D‐CRT,  sliding  window  IMRT  és  VMAT  technikák  dozimetriai 

összehasonlítása külső részleges emlőbesugárzás esetén 
Kószó  Renáta  Lilla1,  Kahán  Zsuzsanna1,  Darázs  Barbara1,  Rárosi 
Ferenc2, Varga Zoltán1 
1SZTE  ÁOK Onkoterápiás  Klinika,  Sugárterápia,  Szeged;  2SZTE  ÁOK, 
TTIK Orvosi Fizikai és Orvosi Informatikai Intézet, Szeged 

 
15.50 – 16.00  Posztoperatív  részleges  emlőbesugárzás  CyberKnife  gyorsítóval:  a 

sztereotaxiás,  légzéskövető, képvezérelt  technika bevezetése és a 
korai eredmények bemutatása 
Mészáros  Norbert1,2,  Jánváry  Levente1,  Stelczer  Gábor1,  Smanykó 
Viktor1, Major Tibor1, Zaka Zoltán1, Polgár Csaba1,2 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás  Centrum,  Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest 

 
16.00 – 16.30  Kávészünet 
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16.30 – 17.30  Novartis Hungária Kft. szimpózium 
Üléselnök: Sipőcz István 

 
16.30 – 17.00  Beszélhetünk‐e különbségekről a CDK4/6 gátlókkal kapcsolatban? 

Előadók: Horváth Zsolt, Rubovszky Gábor, Máhr Károly 
 
17.00 – 17.30  Pazopanibkezeléssel  szerzett  tapasztalataink.  Esetösszesítő  az 

Országos Onkológiai Intézet beteganyagából. 
Előadók: Bíró Krisztina, Küronya Zsófia 

 
17.30 – 18.00  Szünet és regisztráció a Közgyűlésre 
 
18.00 – 20.00  Közgyűlés 

 
20.00     Nyitófogadás a Vigadóban 
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Miért érdemes a Prosigna-t választani?

•  Több mint 5200 validált beteg, 5 évig hormonterápiával kezelve, 10 éves követéssel

1047 nyirokcsomó-negatív és 431 nyirokcsomó-pozitív beteg      •  “ABCSG-8”: 

9 nyirokcsomó-negatív és 262 nyirokcsomó-pozitív beteg      •  “TransATAC”: 73

Danish Cohort”: 1163 nyirokcsomó-negatív és 1395 nyirokcsomó-pozitív beteg      •  “

Besorolja a tumort a 4 emlőrák altípus egyikébe, ezáltal értékes prognosztikai információt szolgáltat• 

Lehetővé teszi a helyben telepített nCounter® Dx készülék segítségével a mérés azonnali, pontos megvalósítását• 

Azonosítja azokat az alacsony kockázatú betegeket, akiknél a nyirokcsomó státusától függetlenül 5%-nál kisebb  • 

   a távoli kiújulás aránya, egyedüli adjuváns endokrin terápia mellett

Még pontosabb kockázatbecslést tesz lehetővé, összehasonlítva más genomikai tesztekkel• 

mind távoli (0-10 év), mind késői (5-10 év) kiújulás esetére      • 

prediktív értéket ad a klinikai kezelési döntéshez az összes betegcsoportban      • 

Prosigna®, a PAM50-alapú, korai emlőrák teszt,
amely pontos becslést ad

a kiújulás 10 éves kockázatára,
személyre szabott prognosztikai pontszámmal

További információkért kérjük látogasson a
www.nanostring.com/diagnostics/prosigna-uk oldalra,

illetve keresse a Biomedica Hungaria Kft-t (office@bmgrp.hu)
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2019. NOVEMBER 28. CSÜTÖRTÖK 
SZEKCIÓTEREM 1. 

 
10.30 – 11.30  Kísérletes onkológia 

Üléselnökök: Csuka Orsolya, Patócs Attila  
 
10.30 – 10.40  Transzkriptomikus  adatbázis  építése  az  egészséges  és  a 

rosszindulatú  tumoros  szövetek  génexpressziós  profiljának 
összehasonlítására 
Bartha Áron1, Győrffy Balázs2 
1II.  sz.  Gyermekgyógyászati  Klinika,  Onkológiai  Biomarker 
Kutatócsoport,  Budapest;  2Magyar  Tudományos  Akadémia 
Természettudományi Kutatóközpont, Lendület Onkológiai Biomarker 
Kutatócsoport, Budapest 

 
10.40 – 10.50  A  transszulfurációs  utak  karcinogenezis  általi  átprogramozásának 

tumorbiológiai jelentőségei 
Nagy Péter1 
1Országos Onkológiai Intézet, Budapest   

 
10.50 – 11.00  Szövetspecifikus  összefüggés  a  „cancer  hallmark”  gének 

expressziója  és  a  várható  túlélés  között  26  tumortípus  vizsgálata 
alapján 
Nagy Ádám1,2, Győrffy Balázs3,2 
1Semmelweis Egyetem, II.sz. Gyermekklinika, Onkológia Kutatólabor, 
Budapest;  2MTA‐TTK,  Enzimológiai  Intézet,  Lendület  Onkológiai 
Biomarker  Kutatócsoport,  Budapest;  3Semmelweis  Egyetem,  II.sz. 
Gyermekklinika, Budapest  

 
11.00 – 11.10  Keringő daganatsejtek kimutatása és genomikai analízise prosztata 

és pankreász daganatokban 
Szakács Orsolya1, Engi Helga1, Szmola Richárd2, Mavrogenis Stelios3, 
Szabó János Ferenc3, Géczi Lajos4, Csuka Orsolya1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Pathogenetika  Osztály,  Budapest; 
2Országos  Onkológiai  Intézet,  Gasztroenterológia,  Budapest; 
3Országos  Onkológiai  Intézet,  Urológia,  Budapest;  4Országos 
Onkológiai  Intézet,  „C”  Belgyógyászati  Onkológiai  és  Klinikai 
Farmakológiaii osztály, Budapest 
 

   

22

november 28. csütörtök – szekcióterem 1.



 
 

11.10 – 11.20  Onkogenomikai  vizsgálatok  emlő,  pankreász  és  prosztata 
daganatokban 
Csuka  Orsolya1,  Doleschall  Zoltán1,  Engi  Helga1,  Szakács  Orsolya1, 
Vaszkó Tibor1, Olasz Judit1 
1Országos Onkológiai Intézet, Pathogenetikai Osztály, Budapest   

 
11.20 – 11.30  Speciális sugárterápiás módszerek a komplex onkológiai kezelésben 

– klinikai és preklinikai eredmények 
Hideghéty  Katalin1,2,  Dobi  Ágnes2,  Szabó  Emilia  Rita1,2,  Brunner 
Szilvia1,2, Polanek Róbert1, Tőkés Tünde1 
11ELI‐HU Non‐profit Kft., Szeged; 2SZTE Onkoterápiás Klinika, Szeged 

 
12.30 – 13.30  Ebédszünet 
 
13.30 – 14.30  Gastrointestinalis onkológia I. 

    Üléselnökök: Mangel László, Lövey József 
 
13.30 – 13.40  Tapasztalataink biliáris  kiindulású  adenocarcinomák új  generációs 

szekvenálással (NGS) történő vizsgálatairól 
Juhász Péter1, Mokánszki Attila1, Chang Chien Yi‐Che1, Mónus Anikó1, 
András Csilla2, Méhes Gábor1 
1Debreceni  Egyetem  Klinikai  Központ,  Patológiai  Intézet, Debrecen; 
2Debreceni Egyetem Klinikai Központ, Onkológiai Tanszék, Debrecen 

 
13.40 – 13.50  TIL‐sejtek vizsgálata az Uzsoki utcai kórházban gasztrointesztinális 

tumor miatt operált betegeknél 
Horváth Dorottya Katalin1, Futó Ildikó1, Zolcsák Zita1, Mészáros Edina1, 
Landherr László1, Salamon Ferenc2 
1Uzsoki utcai kórház, Onkoradiológiai osztály, Budapest; 2Uzsoki utcai 
kórház, Pathológia, Budapest 

 
13.50 – 14.00  Mutációs  státusz  alapján  azonosított  terápiás  célpontok  colon 

tumorokban 
Menyhart  Otilia1,2,  Kakisaka  Tatsuhiko3,  Pongor  Lőrinc1,2,  Uetake 
Hiroyuki4, Ajay Goel3, Győrffy Balázs1,2 
1Semmelweis Egyetem, II. sz. Gyermekgyógyászati Klinika, Budapest; 
2MTA  TTK  Enzimológiai  Intézet,  Lendület  Onkológiai  Biomarker 
Kutatócsoport, Budapest; 3Baylor Scott&White Research Institute and 
Charles  A.  Sammons  Cancer  Center,  Center  for  Gastrointestinal 
Research & Center for Translational Genomics and Oncology, Dallas, 
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United States; 4Tokyo Medical and Dental University, Graduate School 
of Medicine, Department of Specialized Surgery, Tokyo, Japan 

 
14.00 – 14.10  A  multiparametrikus  MR  vizsgálat  szerepe  a  rectumcarcinomák 

képalkotó biomarkereinek meghatározásában 
Jederán Éva1, Gődény Mária1 
1Országos Onkológiai Intézet, Radiologia, Budapest   

 
14.10 – 14.20  Sztereotaxiás  ablatív  radioterápia  (SABR)  neoadjuváns 

kemoterápiát  követően  irreszekábilis,  lokálisan  előrehaladott 
pancreas  daganatok  esetén:  retrospektív  és  prospektív 
tapasztalatok 
Lakosi  Ferenc1,  Toller  Gábor1,  Glavák  Csaba1,  Lukács  Gábor2, 
Somogyiné Dr.  Ezer  Éva2,  Cselik  Zsolt3, Máhr  Károly4,  Szabó  Zsolt4, 
Szabó Helga4, Káposztás Zsolt5 
1SMKMOK Sugárterápia, Kaposvár;  2SMKMOK Onkológia, Kaposvár; 
3Csolnoky  Ferenc  Kórház,  Regionális  Onkológiai  Központ, 
Sugárterápiás osztály, Veszprém;  4Zala Megyei Szent Rafael Kórház, 
Onkológia, Zalaegerszeg; 5SMKMOK Sebészet, Kaposvár   

 
14.20 – 14.30  Multimodális  kezelés  szerepe  metasztatikus  colorectális  daganat 

esetében  egy  multi  morbid  páciensnél  vese  transzplantációt 
követően 
Bellyei Szabolcs1, Boronkai Árpád1, Fodor Dávid1, Mangel László1 
1PTE KK Onkoterápiás Intézet, Pécs  
  

14.30 – 15.00  Az elsővonalbeli kezelés megválasztásának jelentősége áttétes 
kolorektális daganatban 
Merck Kft. szimpózium 
Üléselnök: Pápai Zsuzsanna 

 
Előadó: 
Pintér Tamás 
Országos Onkológiai Intézet 
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15.00 – 16.00  Gastrointestinalis onkológia II. 
    Üléselnökök: Hitre Erika, Mersich Tamás 
 
15.00 – 15.10  A transzanális minimálisan invazív sebészet (TAMIS) helye a rectum 

tumorainak ellátásában 
Bánky  Balázs1,  Almási  Kálmán1,  Ábrahám  Szabolcs2,  Baracs  József3, 
Bursics Attila4, Jánó Zoltán5, Sztipits Tamás6, Szűts Áron5, Tóth Dezső7, 
Zaránd Attila8 
1Szent  Borbála  Kórház,  Sebészeti  Osztály,  Tatabánya;  2Szegedi 
Tudományegyetem,  Sebészeti  Tanszék,  Szeged;  3Pécsi 
Tudományegyetem,  Sebészeti  Klinika,  Pécs;  4Uzsoki  Utcai  Kórház, 
Sebészeti‐Onkosebészeti Osztály, Budapest; 5Csolnoky Ferenc Kórház, 
Sebészeti  Osztály,  Veszprém;  6Országos  Onkológiai  Intézet, 
Daganatsebészeti Központ, Hasisebészeti Osztály, Budapest; 7Kenézy 
Gyula Kórház, Sebészeti Osztály, Debrecen; 8Semmelweis Egyetem, I. 
sz. Sebészeti Klinika, Budapest   

 
15.10 – 15.20  A kuratív célú műtét időzítése kolorektális májáttétek esetén. 

Mersich  Tamás1,  Sztipits  Tamás1,  Dubóczki  Zsolt1,  Oláh  Gergely1, 
Mészáros  Péter1, Wettstein  Dániel1,  Strausz  Tamás2, Nagy  Tünde2, 
Csemez Imre2, Schlachter Krisztina2, Pap Éva2 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Hasi  Sebészet,  Budapest;  2Országos 
Onkológiai Intézet, HPB‐team, Budapest   

 
15.20 – 15.30  Laparoszkópos komplett mesocolicus excisio‐val (CME) és centrális 

érlekötéssel (CVL) szerzett kezdeti tapasztalataink 
Sztipits  Tamás1,  Mészáros  Péter1,  Dubóczki  Zsolt1,  Oláh  Gergely1, 
Wettstein Dániel1, Mersich Tamás1 
1Országos Onkológiai Intézet, Daganatsebészeti Centrum, Budapest   

 
15.30 – 15.40  FOLFIRINOX  kezeléssel  szerzett  tapasztalatok  előrehaladott 

pancreas tumorokban 
Aranyi Marietta1, Kiss Nóra1, Bursics Attila2, Uhlyarik Andrea3, Sikter 
Márta1,  Lahm  Erika1,  Szentesi  Anikó1,  Ecker  Nóra1,  Takács  Klára1, 
Laczkó‐Dávid  Zsófia1,  Szabó  Ádám1,  Pápai  Zsuzsanna1 
1Magyar Honvédség Egészségügyi Központ, Budapest;  2Uzsoki Utcai 
Kórház,  Sebészeti  osztály,  Budapest;  3Szent  Borbála  Kórház, 
Onkológia, Tatabánya   
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15.40 – 15.50  Első  vonalban  alkalmazott  mFOLFIRINOX  kezeléssel  szerzett 
tapasztalataink  lokálisan  előrehaladott  illetve  metasztatikus 
hasnyálmirigyrák esetén 
Szöllősi  Regő1,  Lakatos  Gábor1,  Végh  Éva1,  Tokodi  Zsófia1,  Vajdics 
Tímea1, Harisi Revekka1, Farkas Marianne1, Demeter Gyula1, Lőrincz 
Péter1, Bodoky György1 
1Dél‐Pesti Centrumkórház, Onkológiai Osztály, Budapest   

 
15.50 – 16.00  FLOT kezeléssel kapcsolatos kezdeti tapasztalataink 

Futó  Ildikó1, Horváth Dorottya  Katalin1, Mészáros  Edina1,  Landherr 
László1, Klinkó Tímea1 
1Uzsoki utcai kórház, Onkoradiológiai osztály, Budapest  

 
16.00 – 16.30  Kávészünet 
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A COU-AA-302 VIZSGÁLAT POST HOC 
ANALÍZISE ALAPJÁN*

11,8
HÓNAPPAL HOSSZABB 
MEDIÁN TELJES TÚLÉLÉS1

A BPI-SF 0-1, PSA<80 ng/ml és 
GS<8 kritériumoknak meg  fe lelő, 
kemoterápiában nem részesült 
mCRPC-s be tegek nél.*

BPI-SF = rövidített fájdalom kerdőív;  
PSA = prosztataspecifikus antigén;  
GS = Gleason pontszám
mCRPC = metasztatikus 
kasztrációrezisztens prosztatarák

Janssen-Cilag Kft.
H-1123 Budapest, Nagyenyed u. 8-14.
tel.:  (+36) 1 884 2858  fax:  (+36) 1 884 2939
e-mail: janssenhu@its.jnj.com
www.janssenmed.hu CP-111679

Referenciák:
1. Miller K., et al. European Urology, 2018; 74: 17-23
*A COU-AA-302 vizsgálat (n=1088) post hoc analízisében a BPI-SF 0-1, PSA<80 ng/ml és GS<8 kritériumoknak megfelelő, kemoterápiában nem részesült betegeknél  11,8 
hónappal volt hosszabb a medián teljes túlélés a ZYTIGA® + prednizon karon (53,6 hónap, n=124/546) a placebo + prednizon karral (41,8 nónap, n=140/542) összehasonlítva 
(HR 0,61; 95% Cl 0,43-0,87; P=0,006).

Lezárás dátuma: 2019.09.27.

ZYTIGA 500 mg filmtabletta
Bővebb információért olvassa el a gyógyszer Alkalmazási előírását! A hatályos Alkalmazási előírás teljes 
szövegét megtalálja az Országos Gyógyszerészeti és Élelmezés-egészségügyi Intézet (www.ogyei.gov.hu/
gyogyszeradatbazis/) honlapján.
A ZYTIGA szakorvosi/kórházi diagnózist követően folyamatos szakorvosi ellenőrzés mellett alkalmazható 
gyógyszer (Sz). A forgalomba hozatali engedély száma: EU/1/11/714/002-003. A forgalomba hozatali engedély 
jogosultja: Janssen Cilag International NV, Belgium, képviselete: Janssen Cilag Kft., H-Budapest, 1123. Nagyenyed 
u. 8-14. Tel.: +36 1 884 2858.
A ZYTIGA 500 mg tabletta a 9/1993 NM rendelet 15/a. indikációs pontja alapján tételes elszámolás alá eső 
hatóanyagot tartalmazó készítmény, a felhasználásra jogosult intézmények számára a Nemzeti Egészségbiztosítási 
Alapkezelő központi közbeszerzés keretében szerzi be. A ZYTIGA 500 mg filmtabletta, 56x készítmény bruttó 
fogyasztói ára: 896 079 Ft.
Az esetleges árváltozásról kérjük, tájékozódjon a www.neak.gov.hu honlapról!

Zytiga posthoc hirdetés A5-tük_CP-86927_2019-09-27.indd   1 2019. 09. 27.   14:51:55
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2019. NOVEMBER 28. CSÜTÖRTÖK 
SZEKCIÓTEREM 2. 

 
10.30 – 11.30  Fókuszban az  ópioid terápia. Minden erős ópioid egyforma? 

G. L. Pharma szimpózium 
 
    Ópoidok: Különbségek és azonosságok 
    Telekes András 
 
    Oxycodon, a széles spektrumú ópiát  
    Kullmann Tamás 
 
    Az áttöréses fájdalom fontossága és kezelési lehetőségei  
    Csikós Ágnes 
 
12.30 – 13.30  Ebédszünet 
 
13.30 – 14.30  Mikor, Kinek, Mennyi ideig? 

Sandoz Hungária Kft. szimpózium 
 

Prosztatarák és ADT terápia: mikor, kinek, mennyi ideig? A legújabb 
nemzetközi guideline‐ok tükrében 
Küronya Zsófia 

 
Onkológiai  szupportáció:  neutropénia.  Primer  vagy  szekunder 
prevenció: mikor, kinek, mennyi ideig? 
Landherr László 

 
Onkológiai szupportáció: anaemia. Prevenció: mikor, kinek, mennyi 
ideig? 
Pápai Zsuzsanna 

 
14.30 – 15.30  Janssen‐Cilag Kft. szimpózium 

Üléselnökök: Tenke Péter, Géczi Lajos 
 

APCCC 2019: aktualitások az előrehaladott prosztatarák korai 
stádiumainak kezelésében 
Küronya Zsófia 
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Ha a prosztatarák újra támad ...  Kuratív kezelésen átesett betegeink 
követése 
Beöthe Tamás 

 
15.30 – 16.00  Utak és válaszok az onkológiában 

Roche Magyarország Kft. szimpózium 
    Üléselnök: Pápai Zsuzsanna 
 

Nincs két egyforma beteg ‐ a precíziós medicina jelentősége az 
onkológiában 
Losonczy György 

 
Új kezelhető alterációk az onkológus palettáján ‐ NTRK 
Bittner Nóra 

 
Diszkusszió 

 
16.00 – 16.30  Kávészünet 
 
   

29 

november 28. csütörtök – szekcióterem 2. november 28. csütörtök – szekcióterem 2.



Hónapok

Tú
lé

lé
s 

ar
án

ya
 (%

)

0
0

20

40

60

80

100

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20 22 24 26 28 30 32 34 36

10

30

50

70

90

HR=0,68
95% CI: 0,55-0,85
P<0,001

Kadcyla® 
(n=495)
Események száma: 149

lapatinib + kapecitabin
(n=496)
Események száma: 182

Kockázatnak kitett betegek száma

lapatinib + 
kapecitabin

Kadcyla® 495 485 474 457 439 418 349 293 242 197 164 136 111 86 62 38 28 13 5
496 471 453 435 403 368 297 240 204 159 133 110 86 63 45 27 17 7 4

 30,9 
hónap

 25,1 
hónap

A Kadcyla® karon a teljes túlélés medián időtartama 5,8 hónappal 
meghosszabbodott a lapatinib + kapecitabin karhoz képest (P<0,001)1

Az OS medián időtartama közel 31 hónapra nőtt

Hatásossági küszöb P=0,0037 vagy HR=0,73
HR= relatív hazárd; CI=konfidencia intervallum; OS= teljes túlélés

A trasztuzumab aktivitása A citotoxikus komponens aktivitása

1. lépés: Kötődés a 
HER2-receptorhoz
A Kadcyla® a 
HER2- receptor IV-es 
doménjéhez kötődik

2. lépés: A trasztuzumab 
tumorellenes hatásai:
• A Kadcyla® ADCC 

immunválaszt generál, 
miközben gátolja a “csonka” 
HER2 kialakulást

• A Kadcyla® gátolja a HER2 
által aktivált proliferációs 
jeltáviteli útvonalakat

3. lépés: 
Internalizálódás
A HER2-receptorhoz való 
kötődést követően a Kadcyla®/
receptor komplexum 
endocitózissal internalizálódik

5. lépés: 
Mikrotubulusokhoz 
való kötődés/
sejthalál
A citotoxikus 
komponens, a DM1 
a mikrotubulusokhoz 
kötődik és gátolja azok 
polimerizációját, leállítva 
a sejtciklust és sejthalált 
okozva

4. lépés: DM1 
felszabadulás
Az internalizálódást 
követően a citotoxikus 
komponens felszabadul a 
tumorsejt belsejében

A Kadcyla® hatásmechanizmusa preklinikai modell alapján3,4

trasztuzumab emtanzin

Továbbfejlesztett terápia, a még jobb eredményért

Kadcyla® (trasztuzumab emtanzin):
Az első antitest-gyógyszer konjugátum (ADC)
HER2-pozitív metasztatikus emlőkarcinómás 
betegek kezelésére

Ha terhesség következik be a Kadcyla kezelés alatt, vagy az utolsó Kadcyla adagot 
követő 7 hónapon belül, a terhességet azonnal jelenteni kell a Roche Magyarország 
Kft. felé (Tel.: +36 23 446 702, e-mail: hungary.drugsafety@roche.com). Kiegészítő 
adatokat kérünk be a Kadcyla-nak kitett terhesség alatt és a csecsemő egyéves 
koráig tartó időszakban. Ez lehetővé teszi, hogy a Roche jobban megismerje a Kadcyla 
biztonságosságát és hogy megfelelő információkkal láthassa el a hatóságokat, az 
egészségügyi szakembereket, és a betegeket.
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Referenciák: 1. Verma S, Miles D, Gianni L, et al; EMILIA Study Group. Trastuzumab emtansine for HER2-positive advanced breast cancer. N Engl J Med. 
2012;367:1783-1791 (including Supplementary Appendix) [published correction appears in N Engl J Med. 2013;368:2442]; 2. Kadcyla® alkalmazási előírás, www.
ogyei.gov.hu; 3. Junttila TT, Li G, Parsons K, et al. Trastuzumab-DM1 (T-DM1) retains all the mechanisms of action of trastuzumab and efficiently inhibits growth of 
lapatinib insensitive breast cancer. Breast Cancer Res Treat. 2011;128(2):347-356; 4. Erickson HK, Park PU, Widdison WC, et al. Antibody-maytansinoid conjugates 
are activated in targeted cancer cells by lysosomal degradation and linker-dependent intracellular processing. Cancer Res. 2006;66:4426-4433

További információ: Roche (Magyarország) Kft. 2040 Budaörs, Edison u. 1.
Tel: 06-23-446 800, Fax: 06-23-446 860
e-mail: hungary.medinfo@roche.com Internet: www.roche.hu

Kadcyla (trasztuzumab-emtanzin) 100 mg por oldatos infúzióhoz való koncentrátumhoz.
Kadcyla (trasztuzumab-emtanzin) 160 mg por oldatos infúzióhoz való koncentrátumhoz.

Az aktuális árak tekintetében kérjük, 
ellenőrizze a www.neak.gov.hu honlapon 
a Publikus gyógyszertörzs – 
lakossági tájékoztató alatt található információkat.

Bővebb információért olvassa el
a gyógyszer alkalmazási előírását:
www.ogyei.gov.hu/gyogyszeradatbazis

Javallat2

A Kadcyla® önmagában alkalmazva 
olyan HER2-pozitív, inoperábilis, loká-
lisan előrehaladott vagy metasztatikus 
emlőkarcinómában szenvedő felnőtt 
betegek kezelésére javallott, akik ko-
rábban trasztuzumab és taxán keze-
lésben részesültek.

Kadcyla_hird_148x210.indd   1 2019. 10. 31.   10:08:02



A HOSSZABB
túlélésért

PERJETA® standard terápia 
a HER2-pozitív metasztatikus emlőrák 
elsővonalbeli kezelésében1,3

 

KIBŐVÜLT INDIKÁCIÓ

A korai 
emlőrákban

már adjuvánsan is adható2

KETTŐS HER2-GÁTLÁS. BIZONYÍTOTT SZINERGISTA HATÁS.

trasztuzumab
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 PERJETA (pertuzumab) + Herceptin (trasztuzumab) + docetaxel 

Placebo + Herceptin (trasztuzumab) + docetaxel

  

A kockázatnak kitett betegek száma

 
Teljes túlélés (OS)1,2

HR=0,68
95% CI [0,56–0,84]  
P=0,0002  
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● PERJETA®-alapú terápiával 56,5 HónAP 
    TElJEs Túlélés érhető el HER2-pozitív 
    metasztatikus emlőrák elsővonalbeli 
    kezelésekor1 

● A PERJETA® hozzáadása a Herceptin +    
    docetaxel terápiához 15,7 hónappal 
    növelte meg a betegek teljes túlélését1

PERJETA terápiás javaslata
metasztatikus emlőkarcinómában:

A PERJETA® trasztuzumabbal és docetaxellel kombinálva 
olyan HER2-pozitív metasztatikus vagy lokálisan kiújuló, 
inoperábilis emlőkarcinómában szenvedő felnőtt 
betegek kezelésére javallt, akik metasztatikus betegségük 
kezelésére korábban még nem részesültek HER2-ellenes 
kezelésben vagy kemoterápiában.2

További információval rendelkezésére áll: Roche (Magyarország) Kft., 2040 Budaörs, Edison u. 1., Tel: 23-446-800, Fax: 23-446-860, E-mail: hungary.medinfo@roche.com, www.roche.hu

Ha terhesség következik be a Perjeta kezelés alatt, vagy az utolsó Perjeta adagot követő 6 hónapon belül, a terhességet azonnal jelenteni kell a Roche Magyarország Kft. felé (Tel.: +36 23 446 702, e-mail: hungary.drugsafety@
roche.com). Kiegészítő adatokat kérünk be a Perjeta-nak kitett terhesség alatt és a csecsemő egyéves koráig tartó időszakban. Ez lehetővé teszi, hogy a Roche/Genentech jobban megismerje a Perjeta biztonságosságát és hogy 
megfelelő információkkal láthassa el a  hatóságokat, az egészségügyi szakembereket és a betegeket.

Irodalom: 1. Swain S, Kim SB, Cortés J, et al. N Engl J Med 2015;372:724-34.; 2. Perjeta alkalmazási előírás; 3. Cardoso F, Senkus E, Costa A, et al. 4th ESO–ESMO International Consensus Guidelines for Advanced Breast Cancer (ABC 4). 
Ann Oncology 2018,29: 1634–1657

Ha terhesség következik be a Herceptin kezelés alatt, vagy az utolsó Herceptin adagot követő 7 hónapon belül, a terhességet azonnal jelenteni kell a Roche Magyarország Kft. felé (Tel.: +36 23 446 702, e-mail: hungary.
drugsafety@roche.com). Kiegészítő adatokat kérünk be a Herceptin-nek kitett terhesség alatt és a csecsemő egyéves koráig tartó időszakban. Ez lehetővé teszi, hogy a Roche jobban megismerje a Herceptin biztonságosságát és 
megfelelő információkkal láthassa el a hatóságokat, az egészségügyi szakembereket, és a betegeket. 
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Perjeta  (pertuzumab) 420 mg koncentrátum oldatos infúzióhoz.

Herceptin (trasztuzumab) 150 mg por oldatos infúzióhoz való 
koncentrátumhoz.

Az aktuális árak tekintetében kérjük, ellenőrizze a 
www.neak.gov.hu honlapon a Publikus gyógyszertörzs 
– lakossági tájékoztató alatt található információkat.

Bővebb információért olvassa el a 
gyógyszer alkalmazási előírását:
www.ogyei.gov.hu/
gyogyszeradatbazis
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2019. NOVEMBER 28. CSÜTÖRTÖK 
SZEKCIÓTEREM 3. 

 
Fiatal Onkológusok Szekciójának VIII. Kongresszusa 

 
 
9.00 – 12.00  FIOSZ Szekció I. 

    Üléselnökök: Küronya Zsófia, Varga Linda 
 
9.00 – 9.05  Megnyitó 

Küronya Zsófia 
 
9.05 – 10.35  Konfliktuskezelés az egészségügyben 

Mina András 
 
10.35 – 12.00  Kommunikácó az alternatív terápiákról 

Zörgő Szilvia 
 
12.00 – 13.00  Ebédszünet 
 
 
13.00 – 14.20  FIOSZ Szekció II. 

    Üléselnökök: Dank Magdolna, Szaleczky Erika 
 

ALK  pozitív  tüdő  adenocarcinoma  szekvenciális  ALK  ‐TK  gátló 
kezelése – Esetismertetés 
Böcskei Renáta Marietta1 
1Szent Borbála Kórház, Pulmonológiai osztály, Tatabánya   

 
EGFR‐mutációval rendelkező beteg hatékony kezelése progressziót 
követően 
Czibula Eszter1, Bogos Krisztina1 
1Országos Korányi Pulmonológiai Intézet, Budapest   
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KRAS  mutációk  előrejelzik  terápiás  választ  és  kimenetelt 
előrehaladott tüdő adenocarcinomában azoknál a betegeknél, akik 
első‐vonalbeli platina és bevacizumab kezelést kaptak 
Gellért  Áron1,  Ghimessy  Áron  Kristóf1,  Schlegl  Erzsébet2,  Hegedűs 
Balázs3,4,5, Raso Erzsébet4,5, Barbai Tamás4,5, Tímár József4,5, Ostoros 
Gyula6, Megyesfalvi  Zsolt1,2, Gieszer Balázs1, Moldvay  Judit2, Rényi‐
Vámos Ferenc1, Lohinai Zoltán2, Mir Alireza Hoda7, Klikovits Thomas7, 
Klepetko Walter7, László Viktória2,7, Döme Balázs1,2,7 
1Országos Onkológiai  Intézet, Mellkassebészeti Klinika, Budapest,    ; 
2Országos  Korányi  Pulmonológiai  Intézet,  Tumorbiológiai  Osztály, 
Budapest;  3Ruhrlandklinik  University  Duisburg‐Essen, 
Mellkassebészeti Osztály, Duisburg, Germany; 4Semmelweis Egyetem, 
II. Sz. Patológiai Intézet, Budapest; 5Magyar Tudományos Akadémia‐
Semmelweis Egyetem, Tumor Progression Research Group, Budapest; 
6Országos Korányi Pulmonológiai Intézet, VIII. Pulmonológiai osztály, 
Budapest; 7Comprehensive Cancer Centre Vienna, Medical University, 
Mellkassebészeti részleg, Sebészeti osztály, Bécs, Austria 

 
Akut lymphoblastos leukaemiás eseteink 2012‐2019 között 
Jeszenszky  Krisztina1,  Farkas  Péter2,  Balogh  Alexandra2,  Benedek 
Szabolcs2, Horváth  Laura2,  Illés  Sarolta2, Masszi András2,  Szombath 
Gergely2,  Varga  Gergely2,  Várkonyi  Judit2,  Masszi  Tamás2 
1Semmelweis  Egyetem,  Általános  Orvostudományi  Kar,  Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, III. sz. Belgyógyászati Klinika, Budapest  

 
Duodenal‐type  follicularis  lymphoma:  irodalmi  áttekintés  és 
esetbemutatás 
Lévai Dóra1, Csomor Judit2, Tímár Botond2, Schneider Tamás1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  ’A’  Belgyógyászati,  Onkológiai  és 
Hematológiai Osztály, Lymphoma Centrum, Budapest;  2Semmelweis 
Egyetem, I. sz. Patológiai és Kísérleti Rákkutató Intézet, Budapest   

 
Hodgkin lymphoma asszociált vanishing bile duct syndroma 
Boldizsár Szandra1, Varga Fatima1, Rotek  János1, Schneider Tamás1, 
Szaleczky Erika1 
1Országos Onkológiai Intézet, Kemoterápia A, Budapest   

 
Ascites differenciáldiagnosztika egy eset bemutatása kapcsán 
Szőnyi Márta1, Lengyel Erzsébet1 
1Bajcsy‐Zsilinszky Kórház    
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A szociális munka szerepe az onkológiai ellátásban 
Magyar Tícia1, Géczi Lajos1, Kovács Péter1 
1Országos Onkológiai Intézet, Rehabilitációs osztály, Budapest  

 
Cannabis használata az onkológiában: tények és tévhitek 
Szőnyi Mihály Dániel1, Martin Tamás2, Küronya Zsófia2 
1Semmelweis  Egyetem,  Általános  Orvostudományi  Kar;  2Országos 
Onkológiai  Intézet,  Urogenitális  Tumorok  és  Klinikai  Farmakológiai 
Osztály, Budapest 

 
14.20 – 14.40  Szünet 
 
14.40 – 16.00  FIOSZ Szekció III. 

    Üléselnökök: Bíró Krisztina, Nagyiványi Krisztián 
 

Kétoldali heredaganatok előfordulása 1998 és 2018 között 
Adamik Imola1, Bíró Krisztina1, Géczi Lajos1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Urogenitális  Tumorok  és  Klinikai 
Farmakológiai Osztály, Budapest   

 
Primer  mediasztinális  csirasejtes  daganatos  (MGCT)  betegek 
adatainak elemzése 
Polk Nándor1, Bíró Krisztina2, Nagyiványi Krisztián2, Küronya Zsófia2, 
Gyergyai Fruzsina2, Budai Barna3, Géczi Lajos3 
1Országos Onkológiai  Intézet, Daganatsebészeti Központ, Budapest; 
2Országos  Onkológiai  Intézet,  Urogenitális  Tumorok  és  Klinikai 
Farmakológiai  Osztály,  Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet, 
Molekuláris Immunológia és Toxikológia Osztály, Budapest 

 
Multiplex tályog kialakulása kemoterápia mellékhatásaként 
Martin Tamás1, Bíró Krisztina1, Géczi Lajos1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Urogenitális  Tumorok  Osztálya, 
Budapest   

 
Ezer arcú prosztatarák – neuroendokrin kissejtes prosztata tumoros 
beteg esetének ismertetése 
Pósfai Boglárka1, Szalay István2, Tiszlavicz László3, Maráz Anikó1 
1SZTE Onkoterápiás Klinika, Szeged;  2SZTE Urológiai Klinika, Szeged; 
3SZTE Pathológiai Intézet, Szeged 
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A  trimodális  terápia  bemutatása  –  A  legjobb  húgyhólyag  a  saját 
húgyhólyag? 
Fazekas Fruzsina1, Buzogány István2, Beöthe Tamás2 
1Péterfy OTI, Urológia, Budapest;  2Péterfy Kórház‐Rendelőintézet és 
Manninger Jenő Országos Traumatológiai  Intézet, Urológiai Osztály, 
Budapest   

 
Világossejtes vesedaganatok kezelése nivolumabbal 
Papdán Tímea1, Torday László1 
1Szegedi  Tudományegyetem  Általános  Orvostudományi  Kar, 
Onkológia, Szeged   

 
BRAF‐MEK  inhibitor  kezelés  mellett  kialakult  láz 
differenciáldiagnózisa 
Kispál Mihály1, Baranyai Fanni1, Czirbesz Kata1, Pánczél Gitta1, Imrédi 
Eleonóra1, Danyi Tímea1, Balatoni Tímea1, Liszkay Gabriella1 
1Országos Onkológiai Intézet, Onkodermatológia, Budapest   

 
PD1 gátló provokálta pityriasis rubra pilaris 
Danyi Tímea1, Balatoni Tímea1, Pánczél G.1, Czirbesz K.1, Kispál M.1, 
Imrédi E.1, Baranyai F.1, Liszkay Gabriella1 
1Országos Onkológiai Intézet, Bőrgyógyászat, Budapest   

 
16.00 – 16.20  Szünet 
 
16.20 – 17.40  FIOSZ Szekció IV. 

    Üléselnökök: Maráz Anikó, Polgár Csaba 
 

Palbociklib  és  endokrin  kombinációs  kezelésekkel  szerzett 
tapasztalataink a metasztatikus HR+HER2‐ emlőrák terápiájában 
Radovics Tibor1, Horváth L.1, Haller I.1, Farczádi E.1, Boér K.1 
1Szent Margit Kórház, Onkológiai Osztály, Budapest 

 
Áttétes emlődaganat egyénre szabott kezelése – precíziós onkológia 
helye a kezelési stratégia felállításában 
Együd Zsófia1, Sántha Dóra1, Nikolényi Aliz1 
1SZTE ÁOK Onkoterápiás Klinika, Sugárterápia, Szeged  
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Egy megtévesztő rectum tumor története 
Wettstein  Dániel1, Oláh  Gergely2,  Sztipits  Tamás2,  Dubóczki  Zsolt2, 
Mészáros Péter2, Mersich Tamás2 
1Országos Onkológiai  Intézet,  Daganatsebészeti  Központ,  Visceralis 
Daganatsebészeti  Osztály,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet, 
Hasi Sebészeti Osztály, Budapest 

 
Egy ritka betegség gyakori szövődménye (esetismertetés) 
Betenbuk Judit1, Bíró Krisztina1, Géczi Lajos1 
1Országos Onkológiai Intézet, C Belgyógyászat, Budapest  

 
MSI‐H kolorektális karcinóma kezelése pembrolizumabbal 
Nagy‐László Roland1, Torday László1 
1Szegedi  Tudományegyetem  Általános  Orvostudományi  Kar 
Onkoterápiás Klinika, A részleg, Szeged  

 
Neoadjuváns  FOLFIRINOX  szerepe  az  inoperábilis  pancreas 
carcinoma kezelésében 
Nagy Bettina1, Lőcsei Zoltán1, Kelemen Dezső2, Mangel László1 
1PTE KK Onkoterápiás Intézet, Pécs; 2PTE KK Sebészeti Klinika, Pécs   

 
Glioblastomás betegek túlélésének alakulása kezelés függvényében 
saját beteganyagon 
Virga József1,2, Szivos László2, Tóth Péter2, Tóth Judit1, Bognár László2, 
Árkosy Péter1, Klekner Álmos2 
1Debreceni  Egyetem  Klinikai  Központ Onkológiai  Klinika,  Debrecen; 
2Debreceni  Egyetem  Klinikai  Központ  Idegsebészeti  Klinika,  Neuro‐
onkológiai Laboratórium, Debrecen   

 
A  jóindulatú,  inoperábilis/rekurrens,  intracraniális  meningeomák 
frakcionált  Cyberknife  sugársebészeti  kezelése  az  első  40  beteg 
eredményei alapján 
Ferenczi Örs1, Jánváry L.1, Bajcsay A.1, Sipos L.2, Bagó A.2, Fedorcsák 
I.2, Stelczer G.1, Kontra G.1, Polgár Cs.1,3 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás  Központ,  Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, ÁOK Onkológiai Tanszék, Budapest; 3Országos 
Klinikai Idegtudományi Intézet, Budapest  
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Fiatal  fej‐nyak  daganatos  betegek  retrospektív  vizsgálata  a 
nemzetközi szakirodalom tükrében 
Révész Mónika1, Oberna Ferenc1, Takácsi‐Nagy Zoltán2 
1Országos Onkológiai  Intézet, Fej‐Nyakdaganatok Multidiszciplináris 
Központ,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás 
Osztály, Budapest  
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A kemoterápiás predikció1-5 
(a kezelés hatékonyságának)
meghatározása

HR+, HER2-, NYIROKCSOMÓ NEGATÍV, KORAI EMLŐRÁKOS BETEGEI RÉSZÉRE

Soha nem volt 
még ennyire 
egyértelmű

TAILORx 
klinikai vizsgálat adatai 

alapján, az  
Oncotype DX® teszt 
a betegellátás egyértelmű 

standardja1-5

Making cancer care smarter.™

GENOMIC SOLUTION from

Referenciák: 
1. Sparano et al. N Engl J Med. 2015.  
2. Sparano et al. N Engl J Med. 2018. 
3. Sparano et al. ASCO 2018. 
4. Paik et al. J Clin Oncol. 2006.  
5. Geyer et al. npj Breast Cancer. 2018.

HER2–=HER2-=human epidermal growth factor 2 negatív;
HR+=hormonreceptor pozitív;  
TAILORx=Trial Assigning Individualised Options for 
Treatment.

Genomic Health, Oncotype DX Breast Recurrence Score, 
Oncotype IQ, Genomic Intelligence Platform és a  
Making cancer care smarter a Genomic Health Inc. 
regisztrált védjegyei  
© 2019 Genomic Health, Inc. Minden jog fenntartva. 
GHI11519_1218_EN_INT



 
 

2019. NOVEMBER 29. PÉNTEK 
DÍSZTEREM 

 
8.00 – 9.30  Dermato‐onkológia                                                              

Üléselnökök: Liszkay Gabriella, Plótár Vanda 
 
8.00 – 8.10  Bazocelluláris  karcinóma  szisztémás  célzott  kezelése  a  klinikai 

gyakorlatban 
Balatoni  Tímea1,  Fröhlich  Georgina2,  Herczeg  Adrienn3,  Liszkay 
Gabriella1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Dermato‐Onkológia,  Budapest; 
2Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápia,  Budapest;  3Országos 
Onkológiai Intézet, Fej‐Nyak Sebészet, Budapest 

 
8.10 – 8.20  Új  lehetőségek  daganatok  áttétképződésében  fontos  sejtek 

kimutatására  és  elpusztítására  szolid  tumorokban  az 
immunrendszer tumorantigénfelismerô képességét kihasználva 
Kotlan  Beatrix1,  Czirbesz  Katalin2,  Naszados  Gyorgy3,  Horvath 
Szabolcs4, Éles Klara4, Csuka Orsolya5, Újhelyi Mihaly6, Szollar András6, 
Sávolt  Ákos6,  Farkas  Emil6,  Gődény Mária3,  Kásler Miklós7,  Liszkay 
Gabriella2 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Molekuláris  Immunológia  és 
Toxikológia,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet, 
Onkodermatológiai Osztály, Budapest; 3Országos Onkológiai  Intézet, 
Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív  Diagnosztikai  Centrum,  Budapest; 
4Országos  Onkológiai  Intézet,  Sebészeti  és  Molekuláris  Patológiai 
Centrum,  Budapest;  5Országos  Onkológiai  Intézet,  Patogenetika, 
Budapest;  6Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkosebészeti  Centrum, 
Budapest; 7Emberi Erőforrások Minisztériuma, Budapest 

 
8.20 – 8.30  BRAF‐MEK gátló  terápiával elért eredményeink 118 metasztatikus 

melanomában  szenvedő  betegnél  az  Országos  Onkológiai 
Intézetben. Retrospektív analízis. 
Czirbesz  Kata1,  Baranyai  Fanni1,  Imrédi  Eleonóra1,  Kispál  Mihály1, 
Pánczél  Gitta1,  Danyi  Tímea1,  Vízkeleti  Júlia2,  Fröhlich  Georgina2, 
Balatoni Tímea1, Liszkay Gabriella1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Dermatoonkológia,  Budapest; 
2Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás Központ, Budapest   
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8.30 – 8.40  Az  immunsejt‐infiltráció  és  HLA‐I‐expresszió  prediktív  értéke 
ipilimumabbal  kezelt  melanómás  betegekben  –  eltérések 
nyirokcsomó‐ vs. bőr/szubkután áttétek esetén 
Balatoni  Tímea1,  Mohos  Anita2,  Papp  Eszter3,  Sebestyén  Tímea4, 
Liszkay Gabriella1, Oláh Judit5, Varga Anita5, Lengyel Zsuzsanna6, Emri 
Gabriella7, Ferrone Soldano8, Ladányi Andrea3 
1Országos Onkológiai Intézet, Onkodermatológiai Osztály, Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, I. Sz. Patológiai és Kísérleti Rákkutató Intézet, 
Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet,  Sebészeti  és  Molekuláris 
Patológiai Osztály, Budapest; 4Szent János Kórház, Patológiai Osztály, 
Budapest;  5Szegedi  Tudományegyetem,  Bőrgyógyászati  és 
Allergológiai  Klinika,  Szeged;  6Pécsi  Tudományegyetem,  Bőr‐, 
Nemikórtani és Onkodermatológiai Klinika, Pécs; 7Debreceni Egyetem, 
Bőrgyógyászati Klinika, Debrecen;  8Massachusetts General Hospital, 
Harvard  Medical  School,  Department  of  Surgery,  Boston,  United 
States 

 
8.40 – 8.50  Túlélés melanomában az innovatív terápiák birtokában 

Danyi Tímea1, Balatoni Tímea1, Pánczél Gitta1, Czirbesz Kata1, Imrédi 
Eleonóra1, Baranyai Fanni1, Kispál Mihály1, Beke Dóra1, Gál Andrea1, 
Bőcs Katalin2, Tóth Erika3, Fröhlich Georgina4, Liszkay Gabriella1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Bőrgyógyászati  Osztály,  Budapest; 
2Országos  Onkológiai  Intézet,  Radiológia,  Budapest;  3Országos 
Onkológiai Intézet, Patológia, Budapest; 4Országos Onkológiai Intézet, 
Sugárterápia, Budapest   

 
8.50 – 9.00  Az  aquaporin  1  expresszió  vizsgálata  primer  és  metasztatikus 

melanomákban 
Imrédi Eleonóra1, Liszkay Gabriella1, Fedorcsák Imre2, Gődény Mária3, 
Tímár József4 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Bőrgyógyászati  Osztály,  Budapest; 
2Országos  Klinikai  Idegtudományi  Intézet,  Budapest;  3Országos 
Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív  Diagnosztikai 
Központ,  Budapest;  4Semmelweis  Egyetem,  II.sz.Patológiai  Intézet, 
Budapest  
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9.00 – 9.10  CyberKnife kezelés IV‐es stádiumú melanomában 
Kispál  Mihály1,  Jánváry  Levente2,  Baranyai  Fanni1,  Czirbesz  Kata1, 
Pánczél  Gitta1,  Imrédi  Eleonóra1,  Danyi  Tímea1,  Balatoni  Tímea1, 
Liszkay Gabriella1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkodermatológia,  Budapest; 
2Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás Osztály, Budapest  

 
9.10 – 9.20  Prognosztikus  paraméterek  és  túlélés  melanomában;  456  beteg 

retrospektív vizsgálata 
Masszi Laura1, Kenessey István2, Polgár Csaba2, Liszkay Gabriella2 
1Semmelweis  Egyetem,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet, 
Budapest   

 
9.20 – 9.30  10  metasztatikus  ocularis  melanomában  szenvedő,  anti‐PD1 

immunterápiával kezelt beteg túlélési eredményei 
Pánczél Gitta1, Balatoni Tímea1, Imrédi Eleonóra1, Liszkay Gabriella1 
1Országos Onkológiai Intézet, Onkodermatológia, Budapest  

 
9.30 – 10.00  Kávészünet 
 
10.00 – 11.00  Az idő nyomában: Fókuszban az immunonkológia 

Swixx BioPharma Kft. szimpózium 
Üléselnökök: Bittner Nóra, Rubovszky Gábor 

 
„A  holnap  határa:  Éveket  nyertünk”  –  Hosszú  távú  túlélési 
eredmények nivolumab kezeléssel NSCLC‐ben 
Bogos Krisztina 

 
„Az  idő  szorításában”  –  Eredmények  és  tapasztalatok  a  fej‐nyaki 
laphámsejtes carcinoma immunterápiájában 
Bellyei Szabolcs 

 
„A jövő kezdete” – Tapasztalatok és lehetőségek vesecarcinoma első 
és másodvonalbeli kezelésében 
Géczi Lajos 
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11.00 – 12.00  Út az innováción keresztül a betegágyig 
Amgen Kft. szimpózium 
Üléselnökök: Pápai Zsuzsanna, Horváth Zsolt 

 
Új utak a gyógyszerkutatásban – Amgen innovációk 
Balázs Mihály 

 
mCRC első vonalbeli döntési pontok az evidenciák fényében 
Lakatos Gábor 

 
Betegközpontú  gyakorlati  kérdések az mCRC betegek mindennapi 
ellátásában 
Németh Zsuzsanna 

 
12.00 – 13.00  Ebédszünet 
 
13.00 – 14.00  Nemzetközi  szakértők  hazai  porondon:  fókuszban  az  áttétes 

emlő és veserák 
Pfizer Kft. szimpózium 

 
Az áttétes veserák kezelésének nemzetközi és hazai vonatkozásai 
Előadó: Lisa Pickering, UK 
Diszkussziós partner: Géczi Lajos 

 
Gondolatok az áttétes emlőrák kezelésének aktualitásairól 
Előadó:  Johannes Ettl, Germany 
Diszkussziós partner: Boér Katalin 

 
14.00 – 14.30  Cabozantinib helye az RCC másodvonalas kezelésében 

Ipsen Pharma Hungary Kft. szimpózium 
Üléselnök: Géczi Lajos 

 
Cabozantinib helye a vesesejtes daganatok kezelésében 
Nagyiványi Krisztián 

 
Cabozantinib sikeres alkalmazása ‐ komplikált esetben is 
Bíró Krisztina 
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TKI‐ra jól reagáló vesetumoros beteg másodvonalas kezelése 
Horváth Orsolya 

 
14.30 – 15.00  Kávészünet 
 
15.00 – 16.00  Díszelőadások 

 
Kásler Miklós 
Emberi Erőforrások Minisztériumának minisztere   

 
Kovács Tibor 
Consultant breast and oncoplastic surgeon at Guy's and St. Thomas' 
NHS Foundation Trust, and  Honorary Senior Lecturer in  
Postgraduate Education at King's College London 

 
    Elias Arner 

Division  of  Biochemistry, Department  of Medical  Biochemistry  and 
Biophysics, Karolinska Institutet 
Stockholm, Sweden 

 
16.00 – 16.15  Szünet 
 
16.15 – 18.00  Krompecher díjak átadása, MOT Jubileum 

 
 
20.00     Bankett vacsora az Európa Hajón 
    Cím: Vigadó Hajóállomás 1‐es kikötő (Lánchíd lábánál) 
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2019. NOVEMBER 29. PÉNTEK 
SZEKCIÓTEREM 1. 

 
8.00 – 9.30  Uroonkológia                                                              

Üléselnökök: Géczi Lajos, Szabó János 
 
8.00 – 8.10  A  szubjektív  (SSS)  és  az  objektív  (SES)  szocio‐ekonomikus  státusz 

hatása a diagnózisig eltelt időre és a túlélésre az Országos Onkológiai 
Intézetben kezelt here tumoros (TC) betegeknél 
Biro  Krisztina1,  Géczi  Lajos1, Gyergyay  Fruzsina1,  Horváth Orsolya1, 
Kiszner Gergő1, Lénárt Enikő1, Nagyiványi Krisztián1, Martin Tamás1, 
Dienes  Tamás1,  Kovács  Ágnes2,  Tóth  Attila3,  Fazekas  Fruzsina4, 
Küronya Zsófia1 
1Országos  Onkologiai  Intézet,  Kemoterápia  "C",  Budapest; 
2Boehringer  Ingelheim  RCV  GmbH  &  Co.  KG,  Budapest; 
3Adherencia.net  Ltd.,  Budapest;  4Peterfy  Kórház‐Rendelőintézet, 
Urológiai osztály, Budapest 

 
8.10 – 8.20  Adrenocorticalis carcinoma prognosztikai  jellemzőinek vizsgálata a 

SE II. sz. Belgyógyászati Klinika beteganyagában (1974‐2019) 
Tőke  Judit1,  Reismann  Péter1,  Jakab  Zsuzsa1, Micsik  Tamás2, Doros 
Attila3, Kiss Róbert1, Szücs Nikolette1, Sármán Beatrix1, Pusztai Péter1, 
Nagy  Géza1,  Horányi  János4,  Szlávik  Rezső4,  Huszty  Gergely3,  Piros 
László3,  Lohinszky  Júlia1,  Borka  Katalin5,  Laki  András1, Varga  Zsolt6, 
Sápi Zoltán2, Igaz Péter1, Tóth Miklós1 
1Semmelweis  Egyetem,  II.  sz.  Belgyógyászati  Klinika,  Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, I. sz. Patológiai és Kísérleti Rákkutató Intézet, 
Budapest;  3Semmelweis  Egyetem,  Transzplantációs  és  Sebészeti 
Klinika,  Budapest;  4Semmelweis  Egyetem,  I.  Sz.  Sebészeti  Klinika, 
Budapest; 5Semmelweis Egyetem, II. sz. Patológiai Intézet, Budapest; 
6Semmelweis Egyetem, Nukleáris Medicina Intézet, Budapest,  

 
8.20 – 8.30  Metasztatikus  hormonérzékeny  prosztata  daganatok  androgén 

deprivációs  terápiája  mellett  alkalmazott  korai  docetaxel 
eredményességét befolyásoló klinikai és patológiai paraméterek 
Küronya  Zsófia1,  Bíró  Krisztina  Krisztina1,  Géczi  Lajos1,  Gyergyay 
Fruzsina1, Nagyiványi Krisztián1, Varga Linda2, Varga Zoltán2, Sükösd 
Farkas2, Maráz Anikó2 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  C  Belosztály,  Budapest;  2Szegedi 
Tudományegyetem, Onkoterápiás Klinika, Szeged 
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8.30 – 8.40  Radikálisan  operált  húgyhólyagtumorok  FGFR  mutáció  és  PD‐L1 
expressziójának  vizsgálata  a  kórlefolyás  előrejelző  hatás 
függvényében 
Maráz  Anikó1,  Varga  Linda1,  Pajor  László2,  Bajory  Zoltán2,  Takács 
Péter3, Révész János4, Sükösd Farkas5 
1SZTE ÁOK Onkoterápiás Klinika, Szeged; 2SZTE ÁOK Urológiai Klinika, 
Szeged; 3Janssen‐Cilag Kft. Budapest; 4BAZ Megyei Központi Kórház, 
Miskolc; 55Szegedi Tudományegyetem Pathologiai Intézet, Szeged 

 
8.40 – 8.50  A  prosztatarák  progressziójával  és  az  alkalmazott  terápia 

hatékonyságával  összefüggésbe  hozható  szérum  paraméterek  és 
keringő biomarkerek kutatása 
Kőhalmy  Krisztina1,  Vincze  Borbála1,  Küronya  Zsófia2,  Horváth 
Orsolya2, Géczi Lajos2 
1Országos Onkológiai Intézet, Biokémiai Osztály, Budapest; 2Országos 
Onkológiai  Intézet,  „C”  Belgyógyászati‐Onkológiai  és  Klinikai 
Farmakológiai Osztály, Budapest 

 
8.50 – 9.00  Kis  és  közepes  kockázatú  prosztatarákos  betegek  sztereotaxiás, 

extrém  hipofrakcionált  sugárkezelése  „CyberKnife”  gyorsítóval: 
Korai radiogén mellékhatások. 
Kliton  Jorgo1,2,  Ágoston  Péter1,  Gesztesi  László1,  Stelczer  Gábor1, 
Polgár Csaba1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás  Központ,  Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest 

 
9.00 – 9.10  A  multiparametrikus  MR  vizsgálat  szerepe  interstitialis 

sugárkezelést követő lokális recidíva kimutatásában 
Petri Klára1, Ágoston Péter1, Gődény Mária1 
1Országos  onkológiai  Intézet,  Onkológiai  képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai Központ, Budapest   

 
9.10 – 9.20  Pszichoszociális  problémák  előfordulása  uro‐onkológiai  páciensek 

körében 
Stefanovits Nóra1, Kovács Péter1, Géczi Lajos2 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Psychoonkológiai  Ambulancia, 
Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet,  Belgyógyászat,  uro‐
onkológia, Budapest  

   

45 

november 29. péntek  – szekcióterem 1.november 29. péntek  – szekcióterem 1.



9.20 – 9.30  Komplett  radiológiai  regressio  paraaorticus  nyirokcsomó 
metastasist adó hólyag daganat radio‐immunterápiáját követően 
Kullmann Tamás1, Ambrus Adél1, Pintér Tamás1
1Petz Aladár Kórház, Onkoradiológia, Győr  

9.30 – 10.00  Kávészünet 

10.00 – 11.00  Pszicho‐onkológia I.  
Üléselnök: Kovács Péter 

10.00 – 10.10  Sugárterápiában részesülők észlelt társas támogatottsága és annak 
összefüggése a pszichés állapottal 
Gődény Anna1, Horváth Dóra1, Kovács Péter1, Polgár Csaba2,3
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Rehabilitációs  Részleg, 
Onkopszichológiai  Munkacsoport,  Budapest;  2Országos  Onkológiai 
Intézet,  Sugárterápiás  Központ,  Budapest;  3Semmelweis  Egyetem, 
ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest 

10.10 – 10.20  A kiégés szindróma diagnózisa és a prevenció lehetőségei 
Kovács Péter1, Gődény Anna1 
1Országos Onkológiai Intézet, Rehabilitáció, Budapest 

10.20 – 10.30  A  gyermek  palliatív‐hospice  mozgalom  Magyarországon,  a  hazai 
szemléletváltozás szakmai és társadalmi folyamatainak áttekentése, 
a Tábitha Gyermekhospice Ház bemutatása 
Benyó Gábor1, Hegedűs Judit1, Benkő Henrietta1, Kovács Ágnes Anna1 
1Tábitha Gyermekhospice Ház, Törökbálint  

10.30 – 10.40  Önkéntesek  személyiségfejlődése  a  gyermekhospice‐ban  végzett 
munkájuk során 
Kovács Ágnes Anna1, Benkő Henrietta1, Hegedűs Judit1, Benyó Gábor1
1Tábitha Gyermekhospice Ház, Törökbálint 

10.40 – 10.50  A  gyermek  hospice  és  palliatív  ellátás  sajátosságai  szülők 
szemszögéből 
Kovács Ágnes Anna1, Benkő Henrietta1, Hegedűs Judit1, Benyó Gábor1 
1Tábitha Gyermekhospice Ház, Törökbálint 
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10.50 – 11.00  Az onkológiai betegek pszicho‐szociális státusza sugárterápia alatt 
Horváth Dóra1, Gődény Anna1, Kovács Péter1, Polgár Csaba2,3
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Rehabilitációs  Részleg, 
Onkopszichológiai  Munkacsoport,  Budapest;  2Országos  Onkológiai 
Intézet,  Sugárterápiás  Központ,  Budapest;  3Semmelweis  Egyetem, 
ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest 

11.00 – 12.00  Versengő terápiák szekció I. 
Ön hogy döntene? 
Metasztatikus világossejtes vese daganat első vonalú kezelése  
Üléselnökök: Maráz Anikó, Küronya Zsófia 

Előadók:  
Bíró Krisztina 
Juhász Balázs    
Lőcsey Zoltán 
Nagyiványi Krisztián  
Torday László        

12.00 – 13.00  Ebédszünet 

13.00 – 13.30  Pszicho‐onkológia II.  
Üléselnökök: Kovács Péter, Koncz Zsuzsa 

13.00 – 13.10  A  daganattal  összefüggő  kognitív  funkcióromlás  mérésének 
sajátosságai 
Gyapjas Tünde1, Molnár Mária1, Horváth Zsolt1
1Bács‐Kiskun Megyei Kórház, Onkoradiológiai Központ, Kecskemét 

13.10 – 13.20  A PRISM‐D rajzteszt alkalmazhatósága onkológiai betegek körében 
Facsar Lilla1 
1Jósa András Oktatókórház, Onkoradiológia, Nyíregyháza   
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2019. NOVEMBER 29. PÉNTEK 
SZEKCIÓTEREM 2. 

 
8.00 – 9.00  Centrális vénabiztosítás az onkológiában                                            

Üléselnökök: Elek Jenő, Mátrai Zoltán  
 
8.00 – 8.10  Port‐a‐cath beültetés gyakorlata, eddig szerzett tapasztalatok 

Keresztes Tamás1, Kocsis  Judit1, Szőcs Anikó1, Kuti Ferenc1, Horváth 
Zsolt1 
1Bács‐Kiskun  Megyei  Oktatókórház,  Onkoradiológiai  Központ, 
Kecskemét   

 
8.10 – 8.20  Port‐a‐catheter beültetés a sebész gyakorlata 

Mersich Tamás1 
1Országos Onkológiai Intézet, Budapest 

 
8.20 – 8.30  Intravénás terápia 

Elek Jenő1 
1Országos Onkológiai Intézet, Budapest 

 
8.30 – 8.40  Tartós intravénás terápia 

Vass Tamás1 
1Országos Onkológiai Intézet, Budapest 

 
8.40 – 8.50  Port‐a‐cath gyakorlata a belgyógyászati onkológiában 

Pintér Tamás1 
1Országos Onkológiai Intézet, Budapest 

 
9.00 – 9.30  Novartis Kft. szimpózium 

 
Beszámoló az ABC5 kongresszuson tapasztaltakról 
Boér Katalin 
Szent Margit Kórház, Onkológia, Budapest 

 
9.30 – 10.00  Kávészünet 
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10.00 – 11.30  Szakdolgozói szekció I.  
Üléselnökök: Puskás Gabriella, Zoltánné Csorba Éva 

 
10.00 – 10.15  Paxman Scalp Cooling

Silver Wood ‐ IT Kft. szimpózium 
Előadó: Sarkadi Károly 

 
10.15 – 10.25  Nem adom a hajam 

Puskás Gabriella1, Fehérné Kósa Irén1 
1Uzsoki Utcai Kórház, Onkoradiológia, Budapest   

 
10.25 – 10.35  Így csináljuk mi! Táplálásterápia sugárterápiás osztályunkon 

Gurgolné Marcsa Krisztina1 
1Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápia, Budapest   

 
10.35 – 10.45  Fém műtermék csökkentési lehetőségek a CT vizsgálatok során 

Cseri Zsolt1, Völgyesi Tilda1, Bíró Virág1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Radiológiai  Diagnosztikai  Osztály, 
Budapest 

 
10.45 – 10.55  Páciens előkészítése CT vizsgálatra 

Farkas Flóra1, Bauer Andrea1, Szabados Eszter1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai Központ, Budapest  

 
10.55 – 11.05  CT vezérelt mellkasi biopsiás eljárások 

Garai Gabriella1, Fábiánné Kiss Szilvia1, Falta Emese1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai Központ, Budapest   

 
11.05 – 11.15  Új  modell  az  előrehaladott  daganatos  betegségben  szenvedők 

ellátásában‐  A  palliatív  team  felépítése  és  szerepe  az  onkógiai 
osztályokon 
Horváth Orsolya1, Jakus Nikoletta1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  "C"  Belgyógyászati‐Onkológiai  és 
Klinikai Farmakológiai Osztály, Budapest   

 
11.15 – 11.30  Somatuline: kényelem és hatásosság egy kézben 

Ipsen Pharma Hungary Kft. szimpózium 
Előadó: Jánoki Márta 
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11.30 – 12.30  Ebédszünet 
 
12.30 – 14.00  Szakdolgozói szekció II.  

Üléselnökök: Fábiánné Kiss Szilvia, Gurgolné Marcsa Krisztina 
 
12.30 – 12.40  Hosszútávú  betegkövetés  garantált  korai  felismerés?  Ellenoldali 

emlődaganatok 
Bezsenyi Istvánné Márta1 
1Bács‐Kiskun Megyei Kórház, Onkoradiológiai Központ, Kecskemét   

 
12.40 – 12.50  Pancreas  neuroendokrin  tumoros  beteg  hosszú  távú  kezelése 

osztályunkon 
Ecker Nóra1, Uhlyarik Andrea2, Harsányi László3, Bursics Attila4, Pápai 
Zsuzsanna5 
1MH EK Honvédkórház, II. Sz. Belgyógyászat; 2Semmelweis Egyetem, 
II. Sz. Belgyógyászati Klinika, Budapest; 3Semmelweis Egyetem,  I. Sz. 
Sebészeti  Klinika,  Budapest;  4Uzsoki  utcai  kórház,  Sebészeti‐ 
Onkosebészeti Osztály, Budapest;  5Magyar Honvédség Egészségügyi 
Központ, Onkológiai osztály, Budapest  

 
12.50 – 13.00  „Sok változós” Onkológia menedzselés, CATO segítséggel 

Kovács Viktorné1, Bogdán Péter1, Horváth Zsolt1 
1Bács‐Kiskun Megyei Kórház, Onkoradiológiai Központ, Kecskemét  

 
13.00 – 13.10  Betegút tervezés CATO rendszerrel 

Bogdán Péter1, Kovács Viktorné1, Horváth Zsolt1 
1Bács‐Kiskun Megyei Kórház Kecskemét, Onkoradiológia, Kecskemét   

 
13.10 – 13.20  A dohányzás leszokást támogató módszerek, eszközök 

Adamcsikné Forgó Anita1, Pápai Zsuzsanna1 
1Magyar  Honvédség  Egészségügyi  Központ,  Klinikai  Onkológiai 
Osztály, Budapest   

 
13.20 – 13.30  Gyógyító figyelem 

Völgyesi Tilda1, Fábiánné Kiss Szilvia1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invaziv 
Diagnosztikai Központ, Budapest   
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13.30 – 13.40  EONS beszámoló 
Puskás Gabriella1, Benczés Ilona2 
1Uzsoki  Utcai  Kórház,  Onkoradiológia,  Budapest;  2Semmelweis 
Egyetem  Bőr‐,  Nemikórtani  és  Bőronkológiai  Klinika,  Intézetvezető 
Ápoló, Budapest   

 
13.40 – 13.50  Rövid beszámoló az első ESO‐EONS Kelet‐európai és Balkán régióbeli 

Onkológiai Ápolói Mesterkurzusról 
Puskás Gabriella1, Gurgolné Marcsa Krisztina2 
1Uzsoki  Utcai  Kórház,  Onkoradiológia,  Budapest;  2Országos 
Onkológiai Intézet, Sugárterápia, Budapest 
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2019. NOVEMBER 30. SZOMBAT 
DÍSZTEREM 

 
9.00 – 10.00  Tüdő‐onkológia                                                              

Üléselnökök: Ostoros Gyula, Agócs László 
 
9.00 – 9.10  Interstitialis tüdőbetegségek és egyidejű daganat hatása a terápiás 

lehetőségekre és a túlélésre 
Bárczi Enikő1, Nagy Tamás1, Vincze Krisztina1, Eszes Noémi1, Bohács 
Anikó1, Müller Veronika1 
1Semmelweis Egyetem Pulmonológiai Klinika, Budapest   

 
9.10 – 9.20  Hisztopatológiai jellemzők és PD‐L1/PD‐1 expresszió közti kapcsolat 

vizsgálata tüdő adenocarcinomákban 
Moldvay  Judit1,  Téglási  Vanda2,  Pipek  Orsolya3,  Rojkó  Lívia4,  Glasz 
Tibor2,  Vágvölgyi  Attila4,  Kovalszky  Ilona2,  Gyulai Márton5,  Lohinai 
Zoltán4, Rásó Erzsébet2, Tímár József2, Döme Balázs4, Szállási Zoltán6, 
Reiniger Lilla2 
1Országos Korányi Pulmonológiai  Intézet, Tumorbiológia, Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, Budapest; 3Eötvös Lóránd Tudományegyetem, 
Budapest; 4Országos Korányi Pulmonológiai  Intézet, Budapest;  5Pest 
megyei Tüdőgyógyintézet, Törökbálint; 6Harvard Medical University, 
Boston, United States 

 
9.20 – 9.30  A digitalis tomosynthesis szerepe a mellkasi régió megítélésében  ‐ 

onkológiai szempontból 
Bitai Zsuzsanna1, Perjési Eszter1, Manninger Sándor1, Agócs László2, 
Gődény Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai  Központ,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet, 
Mellkassebészeti Osztály, Budapest   

 
9.30 – 9.40  Oligometasztatikus  betegek  tüdő  SABRT  kezelése  a  DEKK 

Onkoradiológiai Klinikán 
Csiki Emese1, Simon Mihály1, Papp Judit1, Kovács Árpád1 
1DEKK Onkoradiológia Klinika, Debrece,   
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9.40 – 9.50  A diagnózis időpontjában igazolt alsó légúti infekciók hatása tüdőrák 
egy éves túlélésére 
Nagy Attila1, Kolonics‐Farkas Abigél1, Eszes Noémi1, Vincze Krisztina1, 
Horváth Gábor1, Müller Veronika1 
1Semmelweis Egyetem, Pulmonológiai Klinika, Budapest   

 
10.00 – 11.00  Versengő terápiák szekció II. 

Ön hogy döntene? 
Metasztatikus  non  squamosus  nem  kissejtes  tüdőkarcinoma 
(NSCLC) első vonalbeli kezelése                                                             
Üléselnökök: Gálffy Gabiella, Küronya Zsófia 

 
Előadók :  

Gálffy Gabriella 
Mórocz Éva 
Müller Veronika 
Ostoros Gyula 
Sárosi Veronika 

 
11.00 – 11.30  Kávészünet 
 
11.30 – 13.30  Varia szekció 

(Neuroendokrin‐  és  ritka  daganatok,  hematológia,  neuro‐
onkológia, onkológiai gyógyszerészet) 
Üléselnökök: Borbély Katalin, Lövey József 

 
11.30 – 11.40  A prosztata neuroendokrin daganatai 

Kullmann Tamás1, Kocsis Károly1, Kránitz Noémi1, Szepesváry Zsolt1 
1Petz Aladár Kórház, Onkoradiológia, Győr   

 
11.40 – 11.50  A  kapecitabin‐temozolomid‐bevacizumab  kombinációs  kezeléssel 

szerzett  tapasztalataink  a  neuroendokrin  tumoros  betegek 
kezelésében 
Nagy‐László  Roland1,  Uhercsák  Gabriella1,  Pepó  Judit1,  Csenki 
Melinda1, Torday László1 
1Szegedi  Tudományegyetem  Általános  Orvostudományi  Kar 
Onkoterápiás Klinika, A részleg, Szeged   
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11.50 – 12.00  Új  lehetséges  prognosztikai  faktorok  vizsgálata  magyarországi 
thymomás és thymus carcinomás betegek esetében 
Pászkán Evelyn Katalin1, Megyesfalvi Zsolt2,3, Ghimessy Áron Kristóf3,4, 
Ganofszky  Erna1, Döme Balázs2,3,5,  Rubovszky Gábor1, Rényi‐Vámos 
Ferenc3,4,6 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  „B”  Belgyógyászati‐Onkológiai  és 
Klinikai  Farmakológiai  Osztály,  Budapest;  2Országos  Korányi 
Pulmonológiai Intézet, Semmelweis Egyetem, Tumorbiológia Tanszéki 
Csoport,  Budapest;  3Országos  Onkológiai  Intézet,  Semmelweis 
Egyetem, Mellkassebészeti  Klinika,  Budapest;  4Országos Onkológiai 
Intézet, Mellkassebészeti Osztály, Budapest;  5Bécsi Orvostudományi 
Egyetem, Mellkassebészeti Tanszék, Bécs, Austria; 6Országos Korányi 
Pulmonológiai Intézet, Mellkassebészeti Osztály, Budapest   

 
12.00 – 12.10  Rákbeteg serdülők és fiatal felnőttek palliatív‐hospice ellátása 

Benyó Gábor1, Benkő Henrietta1, Hegedűs Judit1, Kovács Ágnes Anna1 
1Tábitha Gyermekhospice, Törökbálint   

 
12.10 – 12.20  Exoszómális cirkuláló microRNS, mint minimális maradék betegség 

biomarker gyermekkori akut limfoblasztos leukémiában 
Rzepiel Andrea1, Kutszegi Nóra1, Gézsi András2, Cs. Sági Judit3, Egyed 
Bálint1, Horváth Anna4, Zombori Mariann5, F. Semsei Ágnes3, Erdélyi 
Dániel1 
1Semmelweis  University,  II.  Gyermekgyógyászati  Klinika,  Budapest; 
2Magyar  Tudományos  Akadémia‐Semmelweis  Egyetem,  Immun‐
Proteogenomikai  Extracellularis  Vezikula  Kutatócsoport,  Budapest; 
3Semmelweis  Egyetem,  Genetikai,  Sejt‐  és  Immunbiológiai  Intézet, 
Budapest;  4Budapesti  Műszaki  Egyetem,  Budapest;  5Heim  Pál 
Gyermekkórház, Budapest   

 
12.20 – 12.30  Biológiai terápiás szerek okozta ritka mellékhatások 

Ali Bassam1, Tordai László2, Pikó Béla1 
1Békés  Megyei  Központi  Kórház,  Onkológiai  És  Sugárterápiás 
Centrum,  Gyula;  2Szegedi  Tudományegyetem  Szent‐Györgyi  Albert 
Orvos‐és Egészségtudományi Centrum, Onkoterápiás Klinika, Szeged 
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12.30 – 12.40  Paclitaxel  kezelés  szignifikánsan  befolyásolja  a  célozható  kinázok 
expresszióját 
Menyhart  Otilia1,2,  Herman  Péter1,2, Munkácsy  Gyöngyi2,1,  Győrffy 
Balázs2,1 
1Semmelweis Egyetem, II. sz. Gyermekgyógyászati Klinika, Budapest; 
2MTA TTK Lendület Onkológiai Biomarker Kutatócsoport, Enzimológiai 
Intézet, Budapest 

 
12.40 – 12.50  Agydaganatok a PET tükrében 

Borbély Katalin1 
1National Institute of Oncology, PET/CT Ambulancia, Budapest   

 
12.50 – 13.00  Prediktív  tényezők azonosítása  kiújult  glioblasztóma bevacizumab 

kezelése során 
Deák‐Karancsi Borbála1, Polgár Csaba2,3, Bagó Attila4, Lövey József2,3 
1Semmelweis  Egyetem  Általános  Orvosi  Kar,  Budapest,  2Országos 
Onkológiai  Intézet,  Budapest;  3Semmelweis  Egyetem,  Onkológiai 
Tanszék,  Budapest,  4Országos  Klinikai  Idegtudományi  Intézet, 
Budapest   

 
13.00 – 13.10  Intra‐,  és  extracraniális  robotikus  sztereotaxiás  sugárkezelés  ‐  A 

Cyberknife magyarországi bevezetése 
Jánváry  Zsolt  Levente1,  Bajcsay  András1,  Stelczer  Gábor1,  Kontra 
Gábor1, Csonka Ágnes1, Ágoston Péter1, Jorgo Kliton1, Lövey József1, 
Mészáros Norbert1, Takácsi‐Nagy Zoltán1, Major Tibor1, Polgár Csaba1 
1Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápia Központ, Budapest  

 
13.10 – 13.20   A  BNO‐kódolás  buktatói  a  Nemzeti  Rákregiszter  tapasztalatai 

alapján 
Kenessey István1, Polgár Csaba2 
1Országos Onkológiai Intézet, Nemzeti Rákregiszter és Biostatisztikai 
Központ,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet,  Sugárterápiás 
Osztály, Budapest   

 
13.20 – 13.30  Standardiserat  vårdförlopp:  mit  jelent  és  hogyan  működik 

Skandináviában? 
Fülöp Miklós1 
1Egyetemi Kórház, Örebro, Fül‐orr‐gégészeti Osztály, Örebro, Sweden 
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13.30 – 13.45  TESZTÍRÁS 
 
 
13.45 – 14.00  KONGRESSZUS ZÁRÁSA 

Üléselnök: Mátrai Zoltán, Nagy Péter, Horváth Zsolt 
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2019. NOVEMBER 30. SZOMBAT 
SZEKCIÓTEREM 1. 

 
9.00 – 10.30  Fej‐nyaki onkológia 

Üléselnökök: Takácsi‐Nagy Zoltán, Koltai Pál 
 
9.00 – 9.10  Multiplex pajzsmirigyrák vizsgálata új generációs szekvenálással 

Bádon  Emese  Sarolta1,  Mokánszki  Attila1,  Mónus  Anikó1,  Molnár 
Csaba1, Méhes Gábor1 
1Debreceni Egyetem Klinikai Központ Pathológia Intézet, Debrecen 

 
9.10 – 9.20  A  percutan  ultrahang‐vezérelt  core  biopsia  alkalmazhatósága 

nyelvgyöki tumorokban 
Szavcsur Péter1, Szalontai László1, Horváth Barnabás1, Gődény Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai Központ Röntgendiagnosztikai Osztály, Budapest   

 
9.20 – 9.30  Immunterápiás  kezelésekkel  szerzett  tapasztalataink  fej‐nyaki 

recidív/metasztatikus betegek esetében 
Herczeg  Adrienn1,  Róna  Ágnes2,  Remenár  Éva1,  Tóth  Erika3,  Hitre 
Erika1, Oberna Ferenc1, Ladányi Andrea3 
1Országos Onkológiai Intézet, Fej‐Nyak Daganatok Multidiszciplináris 
Centrum,  Budapest;  2Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai 
Képalkotó  és  Invazív  Diagnosztikai  Központ,  Budapest;  3Országos 
Onkológiai  Intézet,  Sebészet  és  Molekuláris  Daganatpatológiai 
Centrum, Budapest   

 
9.30 – 9.40  Nivolumab  terápia  alkalmazása  fej‐nyak  daganatos 

laphámcarcinómás  betegek  kezelésére  az  Országos  Onkológiai 
Intézetben 
Róna Ágnes1, Herczeg Adrienn2, Remenár Éva2, Gődény Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai Központ, Budapest;  2Országos Onkológiai  Intézet, Fej‐
nyak Állcsont, Rekonstrukciós Plasztikai Sebészeti és Laser Sebészeti 
Osztály, Budapest 
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9.40 – 9.50  Parotis  tumorok  biopsziája:  vékonytű  vagy  core?  –  Az  Országos 
Onkológiai Intézet tapasztalatai 
Szalontai László1, Szavcsur Péter1, Simon Péter1, Gődény Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invaziv 
Diagnosztikai Központ, Budapest   

 
9.50 – 10.00  A  Nivolumab‐terápia  hatékonysága  és  biztonságossága 

recidív/metasztatikus fej‐nyaki laphámsejtes karcinómában – valós 
klinikai körülmények között 
Tamaskovics  Bálint1,  Haussmann  Jan1,  Plettenberg  Christian2, 
Scheckenbach  Kathrin2,  Rana Majeed3,  Jaschinski  Sandra4,  Budach 
Wilfried1 
1Heinrich Heine  Egyetem,  Sugárterápiás  és Radioonkológiai  Klinika, 
Düsseldorf,  Germany;  2Heinrich  Heine  Egyetem,  Fül‐Orr‐Gégészeti 
Klinika, Düsseldorf, Germany; 3Heinrich Heine Egyetem, Maxillofaciális 
és  Szájsebészeti  Klinika,  Düsseldorf,  Germany;  4Heinrich  Heine 
Egyetem, Patológiai Intézet, Düsseldorf, Germany 

 
10.00 – 10.10  Az  ultrahang‐vezérelt  vékonytű  aspirációs  cytológiai  mintavétel 

szerepe  thyreoidectomia  után  a  pajzsmirigy  daganatos  betegek 
követésében 
Horváth Barnabás1, Gődény Mária1 
1Országos Onkológiai Intézet, Budapest  

 
10.10 – 10.20  Nyaki  nyirokcsomók  dignitásának  megítélése  multiparametrikus 

mágneses rezonanciás vizsgálattal (MP‐MRI) 
Léránt Gergely1, Róna Ágnes1, Szavcsur Péter1, Sárközy Péter2, Gődény 
Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invaziv 
Diagnosztikai  Központ,  Budapest;  2Budapesti  Műszaki  és 
Gazdaságtudományi  Egyetem  (BME),  Villamosmérnöki  és 
Informatikai  Kar  (VIK)  Méréstechnika  és  Információs  Rendszerek 
Tanszék, Budapest  

 
10.20 – 10.30  IMRT  technikával  szerzett  tapasztalataink  fejnyak  tumoros 

betegeknél 
Zolcsák Zita1, Katona Csilla1, Horváth Dorottya, Katalin1, Futó Ildikó1, 
Klinkó Tímea1, Hegedűs László1, Szalai Tibor1, Landherr László1 
1Uzsoki Utcai Kórház, Onkoradiológia, Budapest  
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10.30 – 11.00  Paradigmaváltás a HER2+ emlőrák és a mTNBC kezelésében 
Roche Magyarország Kft. szimpózium 
Üléselnök: Boér Katalin 

 
Új irány a HER2+ korai emlőrák kezelésében 
Kiss Edina 
 
Új terápiás út a mTNBC kezelésében ‐ Immunterápia 
Boér Katalin 
 
Diszkusszió 
 

11.00 – 11.30  Kávészünet 
 
11.30 – 12.00  A rec/met fejnyak tumoros betegek korszerű kezelése 

Merck Kft. szimpózium 
Üléselnök: Bellyei Szabolcs 

 
Előadó: 
Csenki Melinda 
SZTE Onkoterápiás Klinika, Szeged 

 
12.00 – 13.00  Korszerű onkodiagnosztika 

Üléselnök: Gődény Mária 
 
12.00 – 12.10  Biológiai PET: trendek és hazai lehetőségek 

Borbély Katalin1 
1Országos Onkológiai Intézet, PET/CT Ambulancia, Budapest   

 
12.10 – 12.20  A  preoperatív  MR  vizsgálat  összehasonlítása  az  intraoperatív 

ultrahang vizsgálattal gócos májelváltozások vonatkozásában 
Csemez Imre1, Mersich Tamás2, Gődény Mária1 
1Országos  Onkológiai  Intézet,  Onkológiai  Képalkotó  és  Invazív 
Diagnosztikai Központ, Budapest; 2Országos Onkológiai  Intézet, Hasi 
Sebészeti Osztály, Budapest 
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12.20 – 12.30  F‐DOPA  jelzett  PET/CT‐PET/MR  alapú  modern  3D  besugárzás 
tervezés gyakorlati alkalmazása glioblastoma multiformes betegek 
kezelésében – Intézeti tapasztalatok 
Kovács Árpád1, Sipos Dávid1,2, Tóth Zoltán1,3, Lukács Gábor1,4, Bajzik 
Gábor2, Moizs Mariann5, Cselik Zsolt6, Repa Imre2 
1Pécsi  Tudományegyetem  Egészségtudományi  Kar, 
Egészségtudományi Doktori Iskola, Pécs; 2Somogy Megyei Kaposi Mór 
Oktató  Kórház,  Dr.  Baka  József  Diagnosztikai,  Onkoradiológiai, 
Kutatási  és  Oktatási  Központ,  Diagnosztikai  Intézet,  Kaposvár; 
3Somogy  Megyei  Kaposi  Mór  Oktató  Kórház,  MEDICOPUS 
Egészségügyi  Szolgáltató  Közhasznú  Nonprofit  Kft.,  Kaposvár; 
4Somogy  Megyei  Kaposi  Mór  Oktató  Kórház,  Klinikai  Onkológia, 
Kaposvár;  5Somogy Megyei  Kaposi Mór  Oktató  Kórház,  Kaposvár; 
6Csolnoky  Ferenc  Kórház,  Veszprém,  Közép‐dunántúli  Regionális 
Onkológiai Centrum, Sugárterápia, Veszprém 

 
12.30 – 12.40  Folyékony  biopszia  az  onkológiában  –  a  precíziós  orvoslás 

vonalvezetője 
Priskin  Katalin1,  Pólya  Sári1,  Pintér  Lajos1,  Jaksa  Gábor1,  Kelemen 
Gyöngyi2, Sükösd Farkas3, Kahán Zsuzsanna2, Haracska Lajos4 
1Deltabio 2000 Kft, Deltagene molekuláris diagnosztikai labor, Szeged; 
2Szegedi  Tudományegyetem  Általános  Orvostudományi  Kar, 
Onkoterápiás Klinika, Szeged; 3Szegedi Tudományegyetem Általános 
Orvostudományi  Kar,  Pathológiai  Intézet,  Szeged;  4Magyar 
Tudományos Akadémia, Szegedi Biologiai Kutatóközpont, Szeged  

 
12.40 – 12.50  Saliváris IL‐6 mRNS a szájüregi laphámrák robusztus biomarkere 

Kiss Csongor1, Horváth József2, Lábiscsák Péter2, Márkus Bernadett2, 
Dezső Balázs3, Szabó Adrienn4, Tar Ildikó5, Piffkó József6, Jakus Petra6, 
Barabás József7, Barabás Péter7, Olasz Lajos8, Kövér Zsanett8, Tőzsér 
József2, Sándor János9, Csősz Éva2, Scholtz Beáta2, Márton J. Ildikó10 
1Debreceni  Egyetem  Gyermekhematológiai‐Onkológiai  Tanszék, 
Gyermekgyógyászati  Intézet,  Debrecen;  2Debreceni  Egyetem, 
Biokémiai  és  Molekuláris  Biológiai  Intézet,  Debrecen;  3Debreceni 
Egyetem,  Orális  Patológiai  és  Mikrobiológiai  Tanszék,  Debrecen; 
4Debreceni  Egyetem,  Arc‐  Állcsont‐  és  Szájsebészeti  Tanszék, 
Debrecen;  5Debreceni Egyetem, Orális Medicina Tanszék, Debrecen; 
6Szegedi  Tudományegyetem,  Szent Györgyi Albert  Klinikai  Központ, 
Arc‐, Állcsont‐ és Szájsebészeti Klinika, Szeged; 7Semmelweis Egyetem, 
Arc‐  Állcsont‐  Szájsebészeti  és  Fogászati  Klinika,  Budapest;  8Pécsi 
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Tudományegyetem,  Arc‐,  Állcsont‐  és  Szájsebészeti  Tanszék,  Pécs; 
9Debreceni  Egyetem,  Megelőző  Orvostani  Intézet,  Debrecen; 
10Debreceni Egyetem, Konzerváló Fogászati és Endodonciai Tanszék, 
Debrecen   
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Időt nyer a fontos 
dolgokra

A LONSURF® tablettát, a TAIHO licence alapján, a TAIHO 
és a SERVIER közösen fejleszti és forgalmazza a megfelelő 
területi elosztás szerint.

Servier Hungária Kft. 1062 Budapest, Váci út 1-3.
Tel: +36(1)238-7799, fax: +36(1)238-7966, www.servier.hu

Változás az előrehaladott 
mGC kezelésében 

A LONSURF® (trifl uridin/tipiracil) 
monoterápiaként olyan, metasztatizáló 

gyomorkarcinómában − beleértve 
a gastrooesophagealis junctio 

adenocarcinomáját is − szenvedő felnőtt 
betegek kezelésére javallott, akiknél az 

előrehaladott betegséget előzőleg 
legalább két szisztémás terápiás 

sémával kezelték.

mGC: metastatic Gastric Cancer
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▼ Ez a gyógyszer fokozott felügyelet alatt áll, mely 
lehetővé teszi az új gyógyszerbiztonsági információk 
gyors azonosítását. Az egészségügyi szakembereket 
arra kérjük, hogy jelentsenek bármilyen feltételezett 
mellékhatást.

A hatályos Alkalmazási előírás teljes szövegét 
megtalálja az Európai Gyógyszerügynökség 
(www.ema.europa.eu) honlapján az alábbi helyen:
https://www.ema.europa.eu/medicines/human/
EPAR/lonsurf#product-information-section

ÚJ indikáció!
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2019. NOVEMBER 30. SZOMBAT 
SZEKCIÓTEREM 2. 

 
9.00 – 10.00  Új távlatok a GI tumorok horizontján 

Servier Hungária Kft. szimpózium 
Üléselnök: Horváth Zsolt 

 
A trifluridin/tipiracil jövője‐ folytatódik a fejlesztés 
Lakatos Gábor 
Dél‐Pesti Centrumkórház, Budapest  

 
Új terápiás lehetőségek a gyomorrák kezelésében 
Torday László 
SZTE Onkoterápiás Klinika, Szeged  

 
A prognosztikai faktorok jelentősége mCRC trifluridin/tipiracillal 
való kezelése során 
Pintér Tamás 
Országos Onkológiai Intézet, Budapest  

 
10.00 – 11.00  Terápiás döntések újragondolva ‐fókuszban a pembrolizumab 

MSD Magyarorszg Kft. szimpózium 
Üléselnök: Müller Veronika 

 
Megújult terápiás paletta  a nem kissejtes tüdőrák elsővonalbeli 
kezelésében 
Bogos Krisztina 

 
A PD‐1 gátlás szerepe az urogenitális daganatok terápiájában 
Géczi Lajos 

 
Biomarker alapú döntéshozatal fontossága a fej‐nyaki lapham 
daganatok ellátása során 
Bellyei Szabolcs 

 
11.00 – 11.30  Kávészünet 
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11.30 – 12.00  Újgenerációs  szekvenálási  újdonságok  a  tüdőtumorok 
személyre szabott terápiájának meghatározához  
Biomarker Kft. szimpózium 
  
Újgenerációs szekvenálás tüdőrákban 
Losonczy György 
Semmelweis Egyetem Pulmonológiai Klinika 

 
Új‐generációs szekvenálás a mindennapi molekuláris diagnosztikai 
gyakorlatban 
Bödör Csaba 
Semmelweis Egyetem I.sz Patológiai Intézet 

 
12.00 – 13.30  Betegszervezetek bemutatkozása 

Üléselnök: Halom Borbála, Gaál Imre 
 

Mellrákinfo Egyesület 
Halom Borbála 

 
Magyar Rákellenes Liga 
Gaál Imre 

 
Mályvavirág Alapítvány – a méhnyakrák megelőzéséért, a 
nőgyógyászati daganatos betegek segítésért  
Sallai Krisztina 

 
Gyógyulj Velünk Egyesület 
Kalotay Gábor 
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2019. NOVEMBER 30. SZOMBAT 
SZEKCIÓTEREM 3. 

 
9.00 – 10.00  Én ott leszek… új irányok tolmácsolása a mindennapokra 

Sanofi Genzyme szimpózium 
Üléselnökök: Géczi Lajos, Liszkay Gabriella 

 
Cabazitaxel: Mikor, miért és hogyan? 
Előadók: Maráz Anikó, Küronya Zsófia 

 
Amikor feladnád‐ cemiplimab 
Előadók: Oláh Judit, Ócsai Henriette 

 
11.00 – 11.30  Kávészünet 
 
11.30 – 13.30  Poszterszekció 

Poszterdíjak átadása 
Üléselnök: Kőhalmy Krisztina, Mátrai Zoltán, Nagy Péter 

 
A kongresszusra beérkezett poszterek értékelése 

 
Poszterelőadások 

 
Poszter díjazottak kihirdetése és poszterdíjak átadása 
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www.cytocast.com

Imagine....
a world where new therapies can be discoverd by computer 

simulations.



 
 

POSZTEREK 

P1 poszterállvány 
Emlő‐onkológia, Nőgyógyászati onkológia 
 
P1‐01 
Ismételt modulált elektrohipertermiás kezelés által kiváltott tumornövekedés gátlás 
tripla‐negatív egér emlő tumor modellben 
Danics Lea1, Schvarcz Csaba1, Zolcsák Zita1, Benyó Zoltán1, Kaucsár Tamás1, Hamar 
Péter1 
1Semmelweis Egyetem, Klinikai Kísérleti Kutató Intézet, Budapest 
 
P1‐02 
A modulált elektrohipertermia eltérő hatásai a különböző malignitású tripla negatív 
emlőrákok és a kezelési protokollok esetében 
Danics Lea1, Schvarcz Csaba1, Vancsik Tamás2, Fórika Gertrúd2, Kaucsár Tamás1, 
Zolcsák Zita1, Krenács Tibor2, Agrawal Siddarth3, Benyó Zoltán1, Hamar Péter1 
1Semmelweis Egyetem, Klinikai Kísérleti Kutató Intézet, BUDAPEST; 2Semmelweis 
Egyetem, 1. sz Patológia és Kísérleti Rákkutató Intézet, Budapest; 3Wroclaw Orvosi 
Egyetem, Patológiai Intézet, Wroclaw, Poland 
 
P1‐03 
Keringő tumor DNS vizsgálat neoadjuváns kezelésben részesülő, illetve 
metasztatikus emlőrákos betegeknél – kezdeti tapasztalataink 
Kelemen Gyöngyi1, Tóth Rozália1, Kószó Renáta1, Nikolényi Aliz1, Uhercsák Gabriella1, 
Sántha Dóra1, Valicsek Erzsébet1, Szilágyi Éva1, Torday László1, Pepó Judit1, Dobi 
Ágnes1, Priskin Katalin2,3, Pintér Lajos2,3, Pólya Sára3, Haracska Lajos2,3, Sükösd Farkas4, 
Kahán Zsuzsanna1 
1SZTE Onkoterápiás Klinika, Szeged; 2Delta Bio 2000 Kft, Szeged; 3Magyar Tudományos 
Akadémia Szegedi Biológiai Kutatóközpont, Genetikai Intézet, Szeged; 4SZTE Patológia 
Intézet, Szeged 
  
P1‐04 
CDK4/6 gátlók alkalmazása metasztatikus férfi emlőrákban 
Kocsis Judit1, Radeczky Ágota1, Fajth Bence1, Maráz Róbert1, Cserni Gábor1, Horváth 
Zsolt1, Markó László1 
1Bács‐Kiskun Megyei Kórház, Onkoradiológiai Központ, Kecskemét 
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P1‐05 
A kiegészítő és alternatív medicina használatának vizsgálata emlőrákos nők körében 
az Országos Onkológiai Intézetben 
Koncz Zsuzsa1,2, Kovács Péter1, Győrffy Zsuzsanna2, Mátrai Zoltán3 
1Országos Onkológiai Intézet, Rehabilitációs Részleg valamint Emlő‐ és 
Lágyrészsebészeti Osztály, Budapest; 2Semmelweis Egyetem, Általános 
Orvostudományi Kar, Magatartástudományi Intézet, Budapest; 3Országos Onkológiai 
Intézet, Emlő‐ és Lágyrészsebészeti Osztály, Budapest 
 
P1‐06 
A férfi emlőrákról. Kecskeméti tapasztalatok. 
Markó László1, Maráz Róbert2, Ambrózay Éva3, Cserni Gábor4, Horváth Zsolt1, Sikorszki 
László5 
1Bács‐Kiskun Megyei Kórház, Onkoradiológia, Kecskemét; 2Bács‐Kiskun Megyei Kórház, 
Sebészeti Osztály, Kecskemét; 3Bács‐Kiskun Megyei Kórház, MaMMa Zrt, Kecskemét; 
4Bács‐Kiskun Megyei Kórház, Patológiai Osztály, Kecskemét; 5Bács‐Kiskun Megyei 
Kórház, Sebészeti Osztály, Kecskemét 
 
P1‐07 
Modulált elektro‐hipertermiás kezelés rövidtávú hatásai háromszorosan negatív 
egér emlő tumor modellben 
Schvarcz Csaba1, Danics Lea1, Kaucsár Tamás1, Vancsik Tamás2, Krenács Tibor2, Benyó 
Zoltán1 
1Semmelweis Egyetem, Klinikai Kísérleti Kutató Intézet, Budapest; 2Semmelweis 
Egyetem, 1. sz Patológia és Kísérleti Rákkutató Intézet, Budapest 
 
P1‐08 
Paclitaxel és platina rezisztencia prediktív biomarkerei ovárium tumorokban 
Fekete János Tibor1,2, Ősz Ágnes2, Pete Imre3, Vereczkey Ildikó4, Győrffy Balázs1,2 
1MTA TTK Enzimológiai Intézet, Onkológiai biomarker kutatócsoport, Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, II. sz. Gyermekgyógyászati Klinika, Budapest; 3Országos 
Onkológiai Intézet, Nőgyógyászati Osztály, Budapest; 4Országos Onkológiai Intézet, 
Budapest 
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P1‐09 
Perifériás monociták és neutrofil granulociták fagocitafunkciója ovariumcarcinomás 
betegeknél 
Kovács Anna Rebeka1, Pál László2, Szűcs Sándor2, Lukács Luca1, Lampé Rudolf1 
1Debreceni Egyetem, Általános Orvostudományi Kar, Szülészeti és Nőgyógyászati 
Intézet, Debrecen; 2Debreceni Egyetem, Népegészségügyi Kar, Megelőző Orvostani 
Intézet, Debrecen 
  
P1‐10 
Methotrexat rezistens metasztiakus choriocarcinoma eredményes kezelése 
kombinált kemoterápia sequenciális alkalmazásával / Esetismertetés / 
Lahm Erika1, Fülöp Vilmos2, Bassam Ali3, Szepesi Gábor4, Pápai Zsuzsanna1 
1MH EK Honvédkórház, Onkológia, Budapest; 2MH EK, Szülészet‐nőgyógyászati 
Osztály, Budapest; 3Békés Megyei Központi Kórház, Pándy Kálmán Tagkórház, Klinikai 
Onkológiai és Sugártherapiás Osztály, Gyula; 4Affidea Magyarország, Dózsa György úti 
Diagnosztikai központ, Budapest 
 
P1‐11 
Metastaticus endometrium adenocarcinoma– stabil betegség hosszútávon 
Szabó Ádám1, Lahm Erika1, Pápai Zsuzsanna1 
1Magyar Honvédség Egészségügyi Központ, Klinikai Onkológiai Osztály, Budapest 
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P2 poszterállvány 
Gastrointestinalis onkológia 
 
P2‐01 
II.‐III. stádiumú gyomordaganatok perioperatív terápiájának nehézségei: 
perioperatív‐DCF 
Al‐Farhat Yousuf1, Schipp Ildikó2, Cifra János2 
1Tolna County Teaching Hospital, Szekszárd; 2Tolna Megyei korház, Onkológiai osztály, 
Szekszárd 
 
P2‐02 
Malignus tumorok ritka lokalizációjú metasztázisai 
Varga Antónia1, Alzubi Ali1, Méhes Mónika2 
1Orosházi Kórház, Klinikai Onkológia, Orosháza; 2Orosházi Kórház,  Orosháza 
 
P2‐03 
Szigma‐bél adenocarcinoma kolorektális prolapszusban ‐ esetismertetés 
Deme Dániel1, Jamool Nizar2, El‐Khalid Osama3, Telekes András1 
1Szent Lázár Megyei Kórház, Onkológia, Salgótarján; 2Szent Lázár Megyei Kórház, 
Patológia, Salgótarján; 3Szent Lázár Megyei Kórház, Gasztroenterológia, Salgótarján 
 
P2‐04 
Hipoxia indukálta transzkripciós faktor‐1 alfa és effektor faktorainak vizsgálata 
preoperatív kezelést követően kolorektális adenokarcinómában 
Bádon Emese Sarolta1, Beke Lívia2, András Csilla3, Matolay Orsolya2, Méhes Gábor2 
1Debreceni Egyetem Klinikai Központ Pathológia Intézet, Hajdúszoboszló; 2Debreceni 
Egyetem Klinikai Központ Patológia Intézet, Debrecen; 3Debreceni Egyetem Klinikai 
Központ Onkológia Intézet, Debrecen 
 
P2‐05 
Lokoregionális kezelés sikere ismétlődő oligoprogresszió esetében 
Karádi Oszkár1, Bellyei Szabolcs1, Varga Zsuzsanna1, Mangel László1 
1Pécsi Tudományegyetem Onkoterápiás Intézet 
 
P2‐06 
BRAF pozitív és KRAS negatív colorectalis adenocarcinomás betegek nyirokcsomó 
pozitivitási aránya a primer tumor lokalizációja szerint 
Kertes István1, Rubovszky Gábor1 
1Országos Onkológiai Intézet, Kemoterápia B osztály, Budapest 
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P2‐07 
Áttétes vastagbéldaganat komplett remissziója 
Laczkó‐Dávid Zsófia1, Uhlyarik Andrea2, Ecker Nóra1, Pápai Zsuzsanna1 
1Magyar Honvéd Egészségügyi Központ, Onkológia, Budapest; 2Szent Borbála Kórház, 
Onkológiai Osztály, Tatabánya 
 
P2‐08 
Hosszútávú mCRC túlélés esete – az egyénre szabott rugalmasság 
Pécsi Balázs1, Mangel László1 
1Pécsi Tudományegyetem Onkoterápiás Intézet, Pécs 
 
P2‐09 
Hasnyálmirigyrák kemo‐radioterápiájával szerzett kezdeti tapasztalatok 
Szántó Erika1, Dér Ádám1, Balogh István1, Simon Mihály1, András Csilla2, Bajusz Éva3, 
Árkosy Péter2, Kovács Árpád1 
1DEKK Onkológiai Klinika, Sugárterápia Osztály, Debrecen; 2DEKK Onkológiai Klinika, 
Onkológia Osztály, Debrecen; 3DEKK Kenézy Gyula Egyetemi Kórház, Onkológia 
Osztály, Debrecen 
 
P2‐10 
Metasztatikus colorectalis carcinoma eredményes kezelése hosszú távú túléléssel – 
esetismertetés 
Takács Klára1, Sikter Márta1, Pápai Zsuzsanna1 
1Magyar Honvédség Egészségügyi Központ, Onkológia Osztály, Budapest 
 
P2‐11 
Van‐e összefüggés a thrombocytaszám emelkedett értéke és a colorectalis tumor 
stádiumai között? 
Valikovics Anikó Katalin1, Landherr László1 
1Uzsoki utcai Kórház, Fővárosi Onkoradiológiai Központ, Budapest 
 
P2‐12 
Műtétekkel, Tegafurral, majd Paclitaxel ‐ Carboplatinnal kezelt áttétes 
myoepitheloid nyálmirigy‐karcinóma esete 
Wenczl Miklós1 
1Markusovszky Egyetemi Oktatókórház, Onkoradiológiai Osztály, Szombathely 
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P3 poszterállvány 
Dermato‐onkológia,  Kísérletes  onkológia,  Korszerű  onkodiagnosztika,  Szakdolgozói 
szekció 
 
P3‐01 
Avelumab immunterápiával kezelt betegeink 
Baranyai Fanni1, Farkas Emil2, Czirbesz Kata1, Kispál Mihály1, Pánczél Gitta1, Imrédi 
Eleonóra1, Danyi Tímea1, Balatoni Tímea1, Liszkay Gabriella1 
1Országos Onkológiai Intézet, Onkodermatológiai Osztály, Budapest; 2Országos 
Onkológiai Intézet, Sebészeti Osztály, Budapest 
 
P3‐02 
Az EGF‐receptor genetikai változatainak előfordulása és hatása a Cetuximab 
terápiára fej‐nyaki laphám (HNSCC) daganatokban 
Cserepes Mihály1,2, Türk Dóra1, Hegedüs Zita1, Randjelovic Ivan1,2, Kenessey István3,4, 
Tóvári József1 
1Országos Onkológiai Intézet, Kísérletes Farmakológiai Osztály, Budapest; 
2Semmelweis Egyetem, Doktori Iskola, Budapest; 3Semmelweis Egyetem, II. sz. 
Pathológiai Intézet, Budapest; 4Országos Onkológiai Intézet, Nemzeti Rákregiszter és 
Biostatisztikai Központ, Budapest 
 
P3‐03 
Transszulfurációs metabolitok szerepei jelátviteli folyamatokban és oxidatív stressz 
elleni védelemben 
Dóka Éva1, Abiko Yumi2, Dagnell Markus3, Ida Tomoaki4, Balog Noémi1, Espinosa 
Belen3, Luong Cong Nho5,6, Nishimura Akira4, Funato Yosuke7, Miki Hiroaki7, Fukuto 
Jon8, Prigge Justin R.9, Schmidt Edward E.9, Arnér Elias S. J.3, Kumagai Yoshito2, Akaike 
Takaaki4, Péter Nagy1 
1Országos Onkológiai Intézet, Molekuláris Immunológia és Toxikológia Osztály, 
Budapest; 2University of Tsukuba, Environmental Biology Section, Faculty of Medicine, 
Tsukuba; 3Karolinska Institutet, Department of Medical Biochemistry and Biophysics, 
Division of Biochemistry, Stockholm; 4Tohoku University, Graduate School of Medicine, 
Department of Environmental Medicine and Molecular Toxicology, Sendai; 5University 
of Tsukuba, Environmental Biology Section, Doctoral Program in Biomedical Sciences, 
Graduate School of Comprehensive Human Sciences, Tsukuba; 6Hue University of 
Medicine and Pharmacy, Faculty of Pharmacy, Hue; 7Osaka University, Department of 
Cellular Regulation, Research Institute for Microbial Diseases, Osaka; 8Sonoma State 
University, Department of Chemistry, Sonoma, CA; 9Montana State University, 
Department of Microbiology and Immunology, Bozeman, MT 
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P3‐04 
Keringő tumor eredetű DNS mutációs vizsgálatinak jelentősége a daganatterápiában 
Engi Helga1, Szakács Orsolya1, Szmola Richárd2, Mavrogenis Stelios3, Szabó János 
Ferenc3, Géczi Lajos4, Csuka Orsolya1 
1Országos Onkológiai Inézet, Pathogenetika osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai 
Inézet, Gasztroenterológia, Budapest; 3Országos Onkológiai Inézet, Urológia, 
Budapest; 4Országos Onkológiai Inézet, C” Belgyógyászati Onkológiai és Klinikai 
Farmakológiaii osztály, Budapest 
 
P3‐05 
A peroxiredoxin‐2 potenciális szerepe tüdődaganatban 
Galambos Klaudia1, Erdélyi Katalin1, Balog Noémi1, Nagy Péter1 
1Országos Onkológiai Intézet, Molekuláris Immunológia és Toxikológia Osztály, 
Budapest 
 
P3‐06 
Sugárrezisztens HCC1954 emlőtumor sejtvonal létrehozása frakcionált besugárzással 
Márta Kun‐Gazda1, Kocsis S. Zsuzsa1, Herein András2, Polgár Csaba2,3, Nagy Péter4, 
Jurányi Zsolt1 
1Országos Onkológiai Intézet, Klinikai Sugárbiológiai és Onkocytogenetikai Osztály, 
Budapest; 2Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás Központ, Budapest; 
3Semmelweis Egyetem, ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest; 4Országos Onkológiai 
Intézet, Molekuláris Immunológia és Toxikológia Osztály, Budapest 
 
P3‐07 
Melanóma sejtek gátlása lipofil biszfoszfonáttal (BPH1222): a PI3K útvonal szerepe 
Rittler Dominika1, Baranyi Marcell1, Molnár Eszter1, Garay Tamás2,3, Hegedűs Luca4, 
Jalsovszky István5, Tímár József1, Hegedűs Balázs4,1 
1Semmelweis Egyetem II. sz. Patológiai Intézet, Budapest; 2Semmelweis Egyetem 
Onkológiai Központ, Budapest; 3Pázmány Péter Katolikus Egyetem Információs 
Technológiai és Bionikai Kar, Budapest; 4Duisburg‐Essen Egyetem, Ruhrlandklinik 
Mellkassebészeti Tanszék, Essen; 5Eötvös Loránd Tudományegyetem, Kémiai Intézet, 
Szerves Kémiai Tanszék, Budapest 
 
P3‐08 
Colorectalis carcinoma késői nyirokcsomó áttéteinek sebészi kezelése 
Dubóczki Zsolt1, Mészáros Péter1, Sztipits Tamás1, Oláh Gergely1, Wettstein Dániel1, 
Mersich Tamás1, Hitre Erika2, Rubovszky Gábor2 
1Országos Onkológiai Intézet, Sebészeti Osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai 
Intézet, Onkológiai Osztály, Budapest  
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P3‐09 
Tripla negatív emlő daganatok genomikai analízise 
Olasz Judit1, Vaszkó Tibor1, Doleschall Zoltán1, Mátrai Zoltán2, Szőke János3 
1Országos Onkológiai Intézet, Pathogenetikai Osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai 
Intézet, Emlő‐ és Lágyrészsebészeti Osztály, Budapest; 3Országos Onkológiai Intézet, 
Daganatpathológiai Központ, Budapest 
 
P3‐10 
CHRODIS PLUS – Együttes fellépés a krónikus megbetegedések ellen – az intra‐ és 
interszektorális együttműködések sikerességének tényezői 
Marosi Edit1, Podmaniczky Erzsébet1, Ferbert Zsuzsanna1, van Dale Djoeke2, 
Hendriksen Marieke2, Lemmens Lidwien2, Papartyte Lina3, Savolainen Nella4, Polgár 
Csaba5, Nagy Péter5 
1Országos Onkológiai Intézet, Nemzetközi Kapcsolatok Osztálya, Budapest; 2National 
Institute for Public Health and the Environment, Bilthoven; 3European Partnership for 
Health Equity and Wellbeing (EuroHealthNet), Brüsszel; 4National Institute for Wealth 
and Welfare, Helsinki; 5Országos Onkológiai Intézet, Budapest 
 
P3‐11 
iPAAC ‒ Innovatív Együttes Fellépés a Daganatos Megbetegedések Ellen 
Marosi Edit1, Podmaniczky Erzsébet1, Ferbert Zsuzsanna1, Felhő Réka1, Csuka Orsolya2, 
Lövey József2, Polgár Csaba2, Nagy Péter2 
1Országos Onkológiai Intézet, Nemzetközi Kapcsolatok Osztálya, Budapest; 2Országos 
Onkológiai Intézet, Budapest 
 
P3‐12 
Pajzsmirigy carcinómák laboratóriumi markerei 
Susztrik Beatrix1, Vincze Borbála1, Sinkovics István2, Kőhalmy Krisztina1 
1Országos Onkológiai Intézet, Biokémiai Osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai 
Intézet, Nukleáris Medicina Osztály, Budapest 
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P4 poszterállvány 
Uroonkológia 
 
P4‐01 
Kasztráció érzékeny metasztatikus prosztatadaganat: kemoterápia/abirateron‐
acetat 
Al‐Farhat Yousuf1, Schipp Ildikó2, Szabó Attila3 
1Tolna County Teaching Hospital, Szekszárd; 2Tolna Megyei korház, Onkológiai osztály, 
Szekszárd; 3Tolna Megyei korház, Urologiai Osztály, Szekszárd 
 
P4‐02 
Brachi – és teleterápia hatása prosztata adenokarcinómás betegek 
immunfenotípusára 
Balázs Katalin1, Jurányi Zsolt2, Kocsis S. Zsuzsa2, Ágoston Péter2, Jorgo Kliton2, Sáfrány 
Géza1, Lumniczky Katalin1 
1Nemzeti Népegészségügyi Központ ‐ Sugárbiológiai és Sugáregészségügyi Főosztály, 
Sugárorvostani Osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai Intézet, Budapest 
 
P4‐03 
Agyi metasztázisok sugárkezelésének elemzése világossejtes vesedaganatok esetén 
Borzási Emőke1, Becze Dominika Réka1, Varga Linda1, Dobi Ágnes1, Nikolényi Aliz1, 
Varga Zoltán1, Hideghéty Katalin1, Maráz Anikó1 
1SZTE ÁOK Onkoterápiás Klinika, Szeged 
 
P4‐04 
Szomatosztatin receptorok expressziójának vizsgálata vesetumorokban és humán 
vese daganat sejtvonalakon 
Harda Kristóf1, Szabó Zsuzsanna1, Szabó Erzsébet1, Szegedi Krisztián2, Flaskó Tibor2, 
Halmos Gábor1 
1Debreceni Egyetem, Gyógyszerésztudományi Kar, Debrecen; 2Debreceni Egyetem, 
Urológiai Klinika, Debrecen 
 
P4‐05 
Urothelialis carcinoma immunterápiájával szerzett tapasztalataink 
Horváth Orsolya1, Szakal Szabina1, Bíró Krisztina1, Gyergyai Fruzsina1, Nagyiványi 
Krisztián1, Küronya Zsófia1, Pörneczy Edit1, Géczi Lajos1 
1Országos Onkológiai Intézet, "C" Belgyógyászati‐Onkológiai és Klinikai Farmakológiai 
Osztály, Budapest 
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P4‐06 
Bleomicin ‐ etopozid ‐ ciszplatin kemoterápia során kialakult heveny verőérszűkület 
egy heredaganatos testvérpárban. Esetismertetés és irodalmi áttekintés. 
Kiszner Gergő1, Küronya Zsófia1, Biró Krisztina1, Géczi Lajos1 
1Országos Onkológiai Intézet, Kemoterápia C, Budapest 
 
P4‐07 
HDR, seed brachyterápia, LINAC és Cyberknife alapú prosztata sugárkezelés 
mellékhatásainak összehasonlítása biodozimetriai és klinikai szempontból 
Kocsis Zsuzsa1, Ágoston Péter2, Farkas Gyöngyi1, Kun‐Gazda Márta1, Székely Gábor1, 
Major Tibor2, Mihály Dalma2, Pesznyák Csilla2, Stelzer Gábor2, Jorgo Kliton2, Gesztesi 
László2, Polgár Csaba2,3, Jurányi Zsolt1 
1Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás Központ, Klinikai Sugárbiológiai és 
Onkocytogenetikai Osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás 
Központ, Budapest; 3Semmelweis Egyetem, ÁOK, Onkológiai Tanszék, Budapest 
 
P4‐08 
Lineáris gyorsító alapú prosztata sztereotaxiás ablatív radioterápia: első klinikai 
tapasztalatok 
László Zoltán1, Antal Gergely1, Glavák Csaba1, Kisiván Katalin1, Farkas Andrea1, Jenei 
Tibor2, Cselik Zsolt3, Lakosi Ferenc1 
1SMKMOK Sugárterápia, Kaposvár; 2SMKMOK Urológia, Kaposvár; 3 Veszprém Megyei 
Csolnoky Ferenc Kórház, Közép‐dunántúli Regionális Onkológiai Centrum, Veszprém 
 
P4‐09 
Csontmetasztázist adó csírasejtes tumorral kezelt betegeinkkel szerzett 
tapasztalatok 
Lénárt Enikő1, Bíró Krisztina1, Gyergyai Fruzsina1, Horváth Orsolya1, Küronya Zsófia1, 
Nagyiványi Krisztián1, Pörneczi Edit1, Géczi Lajos1 
1Országos Onkológiai Intézet, Kemoterápia C, Budapest 
 
P4‐10 
A shikonin humán vesedaganat sejtvonalakra kifejtett apoptotikus hatása 
Szabó Erzsébet1, Szabó Zsuzsanna1, Fejes Zsolt2, Nagy Béla2, Harda Kristóf1, Szegedi 
Krisztián3, Halmos Gábor1 
1Debreceni Egyetem, Nagyerdei krt. 98. Elméleti tömb, 7. emelet, Biofarmácia Tanszék, 
Debrecen; 2Debreceni Egyetem, Általános Orvostudományi Kar, Laboratóriumi 
Medicina Intézet, Debrecen; 3Debreceni Egyetem, Klinikai Központ, Urológiai Klinika, 
Debrecen 
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P4‐11 
Metasztatikus prosztatarákos betegek korai abirateron‐acetát kezelésével szerzett 
tapasztalataink 
Varga Linda1, Maráz Anikó1 
1SZTE ÁOK Onkoterápiás Klinika, Szeged 
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P5 poszterállvány 
Fej‐nyaki onkológia, Tüdő‐onkológia, Varia szekció 
 
P5‐01 
Az invert papilloma és az arcüregi rák együttes előfordulása 
Müller Zoltán1, Vityi Tamás1, Szűcs Milán1, Görgey Csaba1 
1Uzsoki u. Kórház, Fül‐Orr‐Gége, Budapest 
 
P5‐02 
Kissejtes neuroendocrin carcinoma a gégében, egy ritka lokalizáció 
Vityi Tamás1, Müller Zoltán1, Szűcs Milán1, Salamon Ferenc2, Bégányi Nóra3, Görgey 
Csaba1 
1Uzsoki Kórház, Fül‐orr‐gége és Fej‐nyaksebészeti Osztály, Budapest; 2Uzsoki Kórház, 
Patológiai Osztály, Budapest; 3Fővárosi Onkoradiológiai Központ, Budapest 
 
P5‐03 
Metasztatikus és lokálisan kiújult tüdő adenocarcinoma kezelés eredményei 
docetaxel+nintedanib kombinációval 
Erdélyi Tamás1, Nagy Attila1, Tamási Lilla1, Müller Veronika1 
1Semmelweis Egyetem, Pulmonológiai Klinika, Budapest 
 
P5‐04 
Nem kissejtes tüdőtumoros betegek sztereotaxiás ablatív sugárkezelését követően a 
légzésfunkciós paraméterek és a kromoszómaaberrációk vizsgálata 
Farkas Gyöngyi1, Bajcsay András2, Ostoros Gyula3, Markóczy Zsolt3, Kocsis S. Zsuzsa1, 
Kun‐Gazda Márta1, Budai Mariann2, Székely Gábor1, Mihály Dalma2, Lövey József2, 
Polgár Csaba2, Jurányi Zsolt1 
1Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás Központ, Klinikai Sugárbiológiai és 
Onkocytogenetikai Osztály, Budapest; 2Országos Onkológiai Intézet, Sugárterápiás 
Központ, Budapest; 3Országos Korányi Pulmonológiai Intézet, Budapest 
 
P5‐05 
A kettős tumorok és a mutációk összefüggései a Debreceni Egyetem 
Tüdőgyógyászati Klinika 1 éves beteganyagában 
Makai Attila1, Körtvély Magdolna1, Balogh Ingrid2, Árkossy Péter2, Kovács Árpád3, 
Bittner Nóra1, Méhes Károly4 
1DEKK Tüdőgyógyászati Klinika, Debrecen; 2DEKK Onkológiai Klinika, Debrecen; 3DEKK 
Onkoradiológia Klinika, Debrecen; 4DEKK Patológiai Intézet, Debrecen 
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P5‐06 
Tüdő daganatok immunoterápiája: napi rutinban szerzett tapasztalatok 
Schipp Ildikó1, Parajsz Gábor2, Al‐Farhat Yousuf1 
1Tolnai Megyei Balassa János Kórház, Onkológia, Szekszárd; 2Tolna County Teaching 
Hospital, TüdőOsztály, Szekszárd 
 
P5‐07 
Meningeomás betegek kezelése bevacizumabbal 
Dobi Ágnes1, Cserháti Adrienne1, Varga Linda1, Hideghéty Katalin1 
1SZTE Onkoterápiás Klinika, Szeged 
 
P5‐08 
Immunhisztokémiai vizsgálattal igazolt SSTR2 expresszió alapján indikált PRRT 
kezelés Gr2 metasztatikus neuroendokrin tumorban a SSTR szcintigráfia negativitása 
mellett ‐ esetbemutatás 
Árokszállási Anita1, Tóth László2, Wild Damian3, Nicolas Guillaume3, Barna Sándor4, 
Varga Enikő5, Árkosy Péter5, András Csilla5 
1Debreceni Egyetem Klinikai Központ, Onkológia Klinika, Vásárosnamény; 2Debreceni 
Egyetem Klinikai Központ, Pathológia Intézet, Debrecen; 3University Hospital Basel, 
Radiology and Nuclear Medicine Department, Basel; 4Debreceni Egyetem Klinikai 
Központ, Orvosi Képalkotó Klinika‐Nukleáris Medicina Részleg, Debrecen; 5Debreceni 
Egyetem Klinikai Központ, Onkológia Klinika, Debrecen 
 
P5‐09 
Hypoxia asszociálta transzkripciós faktor 1 alfa és downstream faktorainak 
vizsgálata neuroblasztomában 
Matolay Orsolya1, Tárkányi Nóra1, Beke Lívia1, Szegedi István2, Kiss Csongor2, Méhes 
Gábor1 
1Debreceni Egyetem, Klinikai Központ, Pathológiai Intézet, Debrecen; 2Debreceni 
Egyetem, Klinikai Központ, Gyermekgyógyászati Intézet, Debrecen 
 
P5‐10 
Ismeretlen primer tumoros betegünk sikeres kezelése 
Varga Enikő1, András Csilla1, Árokszállási Anita1, Kanyári Zsolt2, Tóth Judit1, Bocskai 
Pál3, Árkosy Péter1 
1Debreceni Egyetem Klinikai Központ, Onkológia Klinika, Debrecen; 2Debreceni 
Egyetem Klinikai Központ, Sebészeti Klinika, Debrecen; 3Debreceni Egyetem Kenézy 
Gyula Egyetemi Kórház, Patológiai Osztály, Debrecen 
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P5‐11 
Precíziós onkológia a gyakorlatban – larotrectinibbel szerzett korai tapasztalataink 
Kiss Edina1, Szabó Ádám1, Szendrői Miklós2, Ágoston Péter3, Pápai Zsuzsanna1 
1Magyar Honvédség Egészségügyi Központ, Onkológia osztály, Budapest; 2Semmelweis 
Egyetem, Ortopéd Klinika, Budapest; 3Országos Onkológia Intézet, Sugárterápiás 
osztály, Budapest 
 
P5‐12 
Primer mediastinalis nagy B‐sejtes lymphoma R‐CHOP‐14 séma szerinti kezelésével 
elért eredményeink 
Lévai Dóra1, Deák Beáta1, Molnár Zsuzsa1, Szaleczky Erika1, Várady Erika1, Varga 
Fatima1, Rottek János1, Rosta András1, Tóth Erika2, Lővey József3, Csomor Judit4, 
Lengyel Zsolt5, Schneider Tamás1 
1Országos Onkológiai Intézet, ’A’ Belgyógyászati, Onkológiai és Hematológiai Osztály, 
Lymphoma Centrum, Budapest; 2Országos Onkológiai Intézet, Sebészeti és Molekuláris 
Patológiai Osztály, Budapest; 3Országos Onkológiai Intézet, Radioterápiás Osztály, 
Budapest; 4Semmelweis Egyetem, I. sz. Patológiai és Kísérleti Rákkutató Intézet, 
Budapest; 5Pozitron‐Diagnosztika Kft., Budapest 
 
P5‐13 
A CAIX endogén hypoxia marker expressziójának kvantitatív meghatározása digitális 
képanalízis módszerével klasszikus Hodgkin lymphomában 
Matolay Orsolya1, Beke Lívia1, Gyurkovics Andrea2, Francz Mónika2, Varjasi Gabriella3, 
Rejtő László3, Illés Árpád4, Bedekovics Judit1, Méhes Gábor1 
1Debreceni Egyetem, Pathológiai Intézet, Debrecen; 2Szabolcs‐Szatmár‐Bereg megyei 
Kórházak és Egyetemi Oktatókórház, Jósa András Oktatókórház, Patológiai Osztály, 
Nyíregyháza; 3Szabolcs‐Szatmár‐Bereg megyei Kórházak és Egyetemi Oktatókórház, 
Jósa András Oktatókórház, Haematológiai Osztály, Nyíregyháza; 4Debreceni Egyetem, 
Klinikai Központ, Haematológiai Osztály, Debrecen 
 
P5‐14 
Lázas neutropénia ‐ 5 éves tapasztalatok a MASCC pontrendszerrel 
Nagyné Rácz Judit1, Schipp Ildikó1, Al‐Farhat Yousuf1 
1Tolnai Megyei Balassa János Kórház, Onkológia, Szekszárd 
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TÁMOGATÓINK 
 

A Szervező Bizottság ezúton mond köszönetet mindazon cégeknek, akik nagylelkű 
támogatásukkal biztosították a kongresszus anyagi hátterét. 

 
 

ARANY FOKOZATÚ TÁMOGATÓK 
 

Amgen Kft. 
AstraZeneca Kft. 

Ipsen Pharma Hungary Kft. 
Novartis Hungária Kft. 

Pfizer Kft. 
Swixx Biopharma Kft. 

 
 

EZÜST FOKOZATÚ TÁMOGATÓK 
 

G. L. Pharma M.K.K.K. 
Janssen‐Cilag Kft. 

Merck Kft. 
MSD Pharma Hungary Kft. 
Roche Magyarország Kft. 
Sandoz Hungária Kft. 
Sanofi Genzyme 

Servier Hungária Kft. 
Biomarker Kft. 

 
 

BRONZ FOKOZATÚ TÁMOGATÓK 
 

Angelini Pharma Magyarország Kft. 
Astellas Pharma Kft. 
Bayer Hungária Kft. 

Biomedica Hungaria Kft. 
Cytocast Kft. 

Istenhegyi Géndiagnosztika Labor Kft. 
Lilly Hungária Kft. 
Med‐Gen Sol Kft. 

Medicina Könyvkiadó Zrt. 

Medical Tribune 
Oncompass Medicine Hungary Kft. 

PentaCore Lab Kft. 
Richter Gedeon Nyrt. 

Scanomed Kft. 
Silver Wood – IT Kft. 
Stada Hungary Kft. 

TEVA Gyógyszergyár Zrt.
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KIÁLLÍTÁSI ALAPRAJZ 

Stand 
szám  Kiállító  Stand

szám  Kiállító  Stand
szám  Kiállító 

1  TEVA Gyógyszergyár  10  Astellas Pharma  19  Istenhegyi 
Géndiagnosztika 

2  Richter Gedeon  11  Oncompass  20     
3  PentaCore Lab  12  Lilly Hungária.  21  Roche Magyaro. 
4  Ipsen Pharma   13  Med‐Gen Sol  22  Pfizer 
5  Stada Hungary.  14  Biomedica  23  Novartis Hungária 
6  Merck  15  Cytocast  24  Amgen. 
7  Swixx Biopharma  16  G.L. Pharma  25  Servier Hungária 
8  Janssen‐Cilag  17  Angelini Pharma  26  Sandoz Hungária 
9  Bayer Hungária  18  Medicina Kiadó

Sanofi Genzyme
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ÚJABB NAP.
ÚJABB LEHETŐSÉG 

A GYŐZELEMRE.

4

Bizonyítottan 
hosszaBB teljes 
túlélés1,2,5

Korai tumor 
zsugorodás3  

KövetKezetes 
hatéKonyság1,2

 

Fontolja meg a Vectibix® + FOLFIRI vagy Vectibix® + FOLFOX 
terápiát első vonalban RAS vad típusú mCRC betegeinél 

Vectibix® (panitumumab) 20 mg/ml koncentrátum oldatos infúzióhoz 
1 x 5 ml (EU/1/07/423/001)
Bővebb információért olvassa el a gyógyszer alkalmazási előírását! 
A Vectibix® alkalmazási előírásának és betegtájékoztatójának elérhetősége: EMA: http://
www.ema.europa.eu/ema/index.jsp?curl=pages/medicines/human/medicines/000741/
human_med_001128.jsp&mid=WC0b01ac058001d124
EC: http://ec.europa.eu/health/documents/community-register/html/h423.htm

Árak és támogatások
Ár: VECTIBIX 20 MG/ML KONCENTRÁTUM OLDATOS INFÚZIÓHOZ 1 x 5 ml termelői 
ára 106 274 Ft. 
Forrás: http://neak.gov.hu/felso_menu/szakmai_oldalak/gyogyszer_segedeszkoz_
gyogyfurdo_tamogatas/egeszsegugyi_vallalkozasoknak/pupha/Vegleges_PUPHA.html
Elérési útvonal: Főoldal>Felső menü>Szakmának>Kiemelt szakmai területek>Gyógyszer/
Gyógyászati segédeszköz/Gyógyfürdő támogatások>Publikus gyógyszertörzs  
(PUPHA)>Végleges törzs> Publikus Gyógyszertörzs – 2019. július 1./ Közzététel ideje: 
2019. június 26.; Érvényesség kezdete: 2019. július 1. 

Eü. pont: 9/1993. (IV. 2) NM rendelet, 1/A. számú melléklete. Tételes elszámolás alá 
eső hatóanyagok jegyzéke és kódja, indikációs területek és a felírásra jogosultak köre:  
8/e2.2. és 8/e3.2.
http://njt.hu/cgi_bin/njt_doc.cgi?docid=18771.369287
Hatályos: 2019. július 4-től
Elérési útvonal: Nemzeti jogszabálytár

A készítmények felsorolása: http://www.neak.gov.hu/felso_menu/szakmai_oldalak/
specialis_ellatasok/erdeklodo/teteles_gyogyo.html
Elérési útvonal: Főoldal>Felső menü>Szakmának>Speciális finanszírozású 
ellátások>Szakmai érdeklődőknek (Orvosoknak,Gyógyszerészeknek)>Tételes elszámolás 
alá eső gyógyszerkészítmények>Tételes elszámolás alá eső gyógyszerkészítmények.
Finanszírozási protokoll: 31/2010. (V.13.) EüM rendelet a finanszírozási eljárásrendekről, 
32. és 33. melléklet. Forrás:  http://njt.hu/cgi_bin/njt_doc.cgi?docid=131312.359505
Hatályos: 2018. október 15-től Elérési útvonal: Nemzeti jogszabálytár
Kérjük, bármely gyógyszerrel kapcsolatos valamennyi feltételezett nemkívánatos 
reakciót jelentsen az Országos Gyógyszerészeti és Élelmezés-egészségügyi 
Intézetnek (OGYÉI) a www.ogyei.gov.hu honlapon található on-line bejelentő-
felületen keresztül, vagy a honlapról letölthető mellékhatás-bejelentő lapon, mely 
visszaküldhető levélben (OGYÉI, 1372 Budapest, Pf. 450), faxon (+36 1 886 9472),  
vagy e-mailben (adr.box@ogyei. gov.hu), vagy az Amgen helyi képviseletének a  
+36 1 354 4700 telefonszámon, illetve a +36 80 981 363-as faxszámon.

Amgen Kft.
1054 Budapest, Szabadság tér 7.
Tel.: 354-4700 • Fax: 354-4701

Amgen Kft., 1054 Budapest, Szabadság tér 7., Tel.: 354-4700, Fax: 354-4701, www.amgen.hu

irodalom:  
1. Douillard J-Y et al. N Engl J Med 2013;369:1023–1034. 2. Rivera F. et al. Int J Colorectal Dis 
2017;DOI 10.1007/s0038-0147-2800-1 3. Douillard J-Y et al. Ann Oncol 2013;24(Suppl 4):iv32–iv33. 
(poszterbemutató PD – 0024). 4. Vectibix® (panitumumab) alkalmazási előírás, Amgen, 2018. január  
5. Abad A, et al. Ann Oncol 2014; 25(Suppl 4):iv189 (poster 551P).

Minden jog fenntartva.
Dokumentum kódszáma: HUN-P-954-0719-076640a
A dokumentum lezárásának dátuma: Lezárás: 2019. 07. 23.

JEGYZETEK  



HR+/HER2- lokálisan előrehaladott 
vagy metasztatikus emlőrákos 
betegek széles körének kezelésére:1 

Terápiás javallatok:
Az IBRANCE a HR+/HER2- 
lokálisan előrehaladott 
vagy metasztatikus emlőrák 
kezelésére javallott:1

• aromatázgátlóval 
kombinációban;

• fulvesztranttal 
kombinációban olyan nőknél, 
akik korábban endokrin 
kezelésben részesültek 
(lásd Alkalmazási előírás 5.1 pontja).

• Pre- vagy 
perimenopauzában lévő 
nőknél az endokrin kezelést 
LHRH agonistával kell 
kombinálni.

Hivatkozások: 1. IBRANCE Alkalmazási előírás, 2019. július 3. 2. Rugo H, et al. Breast Cancer Res Treat. 2019;174(3):719-729. 3. Finn RS, 
et al. N Engl J Med. 2016;375(20):1925-1936. 4. Turner NC, et al. SABCS 2016; poster P4-22-06. 5. IBRANCE EPAR Public assessment 
report. 25 Nov 2016. Available at: http://www.ema.europa.eu/docs/en_GB/document_library/EPAR_-_Public_assessment_report/
human/003853/WC500217198.pdf. Accessed Mar 2018.  6. Cristofanilli M, et al. Lancet Oncol. 2016;17(4):425-439. 7.  Rugo H, et al. 
Eur J Cancer. 2018;101:123-133. 8. Loibl S, et al. Oncologist. 2017;22(9):1028-1038. 9. Turner NC, et al. N Engl J Med. 2018;379(20):1926-
1936. 10. Turner NC, et al. Ann Oncol. 2018;29(3):669-680. 11.  FDA Approved drugs. IBRANCE. https://www.fda.gov/drugs/
informationondrugs/approveddrugs/ucm549978.htm. Accessed Aug 2018. 12. Harbeck N, et al. Ann Oncol. 2016;27(6):1047-1054. 
13. Rugo HS, et al. Ann Oncol. 2018;29(4):888-894. 14. Dieras V, et al. J Natl Cancer Inst. 2019;111(4):419-430. 15. Verma S, et al. 
Oncologist. 2016;21:1165-1175. 

*Az egészséggel összefüggő életminőséget a PALOMA-2 vizsgálatban a FACT-B kérdőív összpontszáma-, a PALOMA-3 vizsgálatban 
az EORTC QLQ-C30 kérdőív teljes életminőség pontszámai alapján értékelték; †A beteg egyedi jellemzőinek függvényében további 
monitorozásra lehet szükség. ‡Az aromatázgátlóval vagy fulvesztranttal alkalmazott kombinációs kezelés részeként. A kombinációs 
partnerek adagolásával kapcsolatban az adott készítmények Alkalmazási előírásait kell követni.
EORTC QLQ-C30= European Organisation for Research and Treatment of Cancer Quality-of-Life, FACT-B= Functional Assessment 
of Cancer Therapy - Breast; HR+/HER2-: hormonreceptor pozitív, humán epidermalis növekedési faktor receptor 2 negatív; LHRH= 
luteinizáló hormon-felszabadító hormon

Bővebb információért kérjük olvassa el a gyógyszer alkalmazási előírását!
A hatályos alkalmazási előírás teljes szövegét megtalálja az Európai Gyógyszerügynökség (www.ema.europa.eu) honlapján. 
Elérési útvonal: https://www.ema.europa.eu/documents/product-information/ibrance-epar-product-information_hu.pdf
Az alkalmazási előírás szövegellenőrzésének dátuma: 2019. július 3.

▼ IBRANCE 75 mg kemény kapszula, IBRANCE 100 mg kemény kapszula, IBRANCE 125 mg kemény kapszula
▼ Ez a gyógyszer fokozott felügyelet alatt áll, mely lehetővé teszi az új gyógyszerbiztonsági információk gyors azonosítását. 
Az egészségügyi szakembereket arra kérjük, hogy jelentsenek bármilyen feltételezett mellékhatást.

Hatóanyag: 75 mg, 100 mg, 125 mg palbociklib Ár- és támogatási információk: Az IBRANCE kemény kapszula 21 x 75mg, 100 mg 
és 125 mg fogyasztói ára 766.329 Ft. Az ár a biztonságos és gazdaságos gyógyszer és gyógyászati segédeszköz-ellátás, valamint 
a gyógyszerforgalmazás általános szabályairól szóló 2006. évi XCVIII. Törvényben foglalt eljárások alapján változhat. Az aktuálisan 
érvényes árért kérjük, keresse fel a Nemzeti Egészségbiztosítási Alapkezelő honlapját (www.neak.gov.hu). Az IBRANCE 75 mg, 100 
mg és 125 mg keménykapszula a hatályos 32/2004. ESzCsM rendelet EÜ100% 67., illetve 8/i4. pontjai alapján kiemelt támogatással, 
vényre írható.
Pfizer Gyógyszerkereskedelmi Kft. 1123 Budapest, Alkotás u. 53. MOM Park „A” épület Tel: 06 1 488-3700 www.pfizer.hu Lezárás dátuma: 2019.10.04. 

Erőteljes hatás a klinikai 
eredményekben

Két nagy randomizált fázis 3-as pivótális klinikai vizsgálat adatai 
alapján, melyben számos kezelési vonalat és beteg alcsoportot 
tanulmányoztak, beleértve a zsigeri- és a csak csontáttétes 
betegeket is.1-10

A valós kezelési gyakorlat 
tapasztalatai

Több mint 4 év valós kezelési körülmények között szerzett 
tapasztalata11 teszi teljesebbé az erős klinikai adatokat.

A betegek által jelentett végpontok
Mindkét kezelési karon megtartott egészségi állapottal összefüggő 
életminőségi mutatók a két nagy randomizált fázis 3-as pivótális 
klinikai vizsgálatban.*12,13

Jól ismert biztonságossági profil A klinikai vizsgálatok 50 hónapos utánkövetéses adatai 
alapján.1-3,6-8,10,14,15

Egyetlen monitorozási követelmény Csak a teljes vérkép monitorozása szükséges a jelenlegi Alkalmazási 
előírás szerint.†1

Napi egy kapszula Kényelmes adagolás: 
bármely hatáserősség esetén elegendő naponta egyetlen kapszula.‡1
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