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Objective: Produljenje prezivljenja u suvremenj onkologiji zasniva se na novim oblicima lijecenja ciljanom
terapijom kao i imunoterapijom. Analiza tumorskih biomarkera molekularnom dijagnostikom kod pacijenata s
odredenom vrstom tumora omoguéava odabir najbolje opcije lijecenja. Fragmenti DNA dospijevaju u krvotok, a
napredak u osjetljivosti i analizi DNA omogucio je detekciju, genotipizaciju i kvantifikaciju cirkuliraju¢e tumorske
DNA - ctDNA. Tekucinska biopsija je metoda koja se koristi u ranoj detekciji tumora, odabiru terapije i procjeni
minimalne ostatne bolesti.

Analizirani su podaci bolesnika Klinike za plué¢ne bolesti Jordanovac i Klinickog zavoda za patologiju i citologiju
KBC-a Zagreb i Zavoda za patologiju Medicinskog fakulteta SveudiliSta u Zagrebu kod kojih je ucinjena analiza
EGFR mutacije iz tekucinske biopsije u razdoblju od 18.7.2016. do 1.8.2018. god. U navedenom razdoblju
analizirana su 103 uzorka od 77 bolesnika. Kod 20 bolesnika tekucinska biopsija je ponavljana. U 15 uzoraka
nadena je T790M mutacija (14.5%). Prosje¢no vrijeme izdavanja nalaza je 7 dana (3-23). Kod 62 bolesnika nije
dokazana T790M mutacija, a kod njih 29 (47%) ucinjena je rebiopsija, od Cega je citoloskih nalaza 27, a
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patohistoloskih 13 (kod nekih bolesnika uzimane su obje vrste uzorka). Dokazana je T790M u 2 (15%)
patohistoloska i 9 (33%) citoloskih uzoraka. Kod 33 (53%) bolesnika nakon negativnog nalaza tekudinske biopsije
nije ponavljana daljnja dijagnostika zbog razli¢itih razloga: kod 11 bolesnika radilo se o testiranju postojanja
inicijalne EGFR mutacije, kod njih 9 dokazana je diskretna radioloska progresija pa je nastavljen TKI prve ili druge
generacije, a kod 6 bolesnika dijagnostika nije nastavljena zbog loSeg opéeg stanja.

Do sada je analizirano 103 uzorka tekuéinske biopsije od 77 bolesnika sa pozitivnoS¢éu od 14%. Daljnja
dijagnostika je ucinjena samo kod polovine bolesnika, od ¢ega je iz tada uzetih materijala u 38% slucajeva
dokazana T790M mutacija. Ukupno je kod 26 bolesnika dokazana T790M mutacija Sto iznosi 34%. Potrebno je
uloziti napore u daljnju dijagnostiku bolesnika koji progrediraju na terapiju tirozin-kinaznim inhibitorima prve ili
druge generacije.



