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Ordforklaringer

Histopatologisk malignitetsgradering: En
lysmikroskopisk vurdering og gradering av
svulstvev basert pa gitte kriterier, slik som
mitosetall, atypi, patologisk karproliferasjon
og nekroser.

Proliferativ indeks: En indeks som angir den
prosentvise andel av svulstceller somericelle-
syklus, dvs. erideling.

Proliferasjonsmarkgr: En biomarkgr til bruk
for bestemmelse av veksthastighet i svulstvev,
sakalt proliferativ aktivitet. | histopatologisk
diagnostikk er dette et antistoff rettet mot pro-
liferasjonsassosierte antigener i tumorvevet.
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Prognosemarkegrer ved astrocytom

Nye proliferasjonsmarkgrer kan gi mer presis diagnose og mer ngyaktige
prognoser ved infiltrerende astrocytomer, viser en ny studie.

Diffuse astrocytomer er den vanligste pri-
mare hjernesvulsten hos mennesker. Gene-
relt er prognosen darlig. Det skyldes blant
annet infiltrasjon av normalt hjernevev, noe
som gjer radikal kirurgi vanskelig. Svuls-
tene gjennomgér dessuten en malign trans-
formasjon over tid og er generelt resistente
mot strile- og kjemoterapi.

Astrocytomer graderes histologisk etter
et system utarbeidet i regi av Verdens helse-
organisasjon, men malignitetsgraderingen
kan vare vanskelig. Proliferativ aktivitet,
vurdert ved mitosetelling, er sentralt i grade-
ringen, men mitoser kan vare vanskelig
a erkjenne i vevssnitt. Derfor er immunhisto-
kjemisk bestemmelse av proliferativ aktivitet
blitt mer og mer vanlig i den histopatolo-
giske diagnostikken av maligne svulster.
Antistoffet Ki67 (Mib1) brukes rutinemessig
ved diagnostikk av for eksempel lymfom,
brystkreft og hjernekreft. Ulempen med
denne immunfargingen er blant annet stor
overlapping av proliferativ indeks mellom
grupper av svulster av ulik malignitetsgrad.
Av den grunn leter man etter andre prolifera-
sjonsmarkerer som kan angi malignitetsgrad
0g prognose mer presist.

I en studie ved Norges teknisk-natur-
vitenskapelige universitet ble markerene
mitosin og fosfohistone anvendt pa en rekke
astrocytomer av grad Il og III (1). Sammen
med Ki67 (Mib1) var disse markerene sig-
nifikant assosierte med tumorgrad og pro-
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gnose, men bare mitosin og fosfohistone
nadde signifikans for overlevelse i multi-
variate analyser. Andre proliferasjonsmar-
kerer enn Ki67 (Mibl) ber derfor vurderes
ved diagnostikk av slike svulster, eventuelt
ber man bruke flere markerer for & f4 en mer
ngyaktig diagnostikk og prognose.
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