Informace pro lékare

Novd metoda — vySetieni protilatek proti cytoplazmé granulocytti IgG (ANCA)

Vaziend pani doktorko, vazeny pane doktore,

od 13. 3. 2023 bude v laboratofi PKIA KN, a.s. zavedena nova metoda vysetreni protilatek proti cytoplazmé
granulocyti 1gG (ANCA) pro podporu diagnostiky autoimunitnich onemocnéni, predevsim vaskulitid
malych cév.

Odbér vzorku: sérum (zkumavka se separacnim gelem)

Vysledky vysSetieni: negativni/pozitivni/atypicky nalez (+ vysledky ELISA v jednotlivych antigenech —
pozitivni/negativni)

Metoda a frekvence vySetreni: nepfima imunofluorescence, 1x tydné
Pti pozitivité ¢i atypickému nalezu imunofluorescence bude automaticky doplnéna ELISA typizace ANCA v 6

antigenech (protilatky proti: proteinaze 3, laktoferrinu, myeloperoxidaze, elastaze, katepsinu G, BPI)

Indikace vysetreni: pfi diagnostice ANCA-asociovanych autoimunitnich onemocnéni/vaskulitid malych cév

ANCA-asociovand Al onemocnéni

ANCA protildtky jsou zamérené proti antigenim nachdzejicim se v cytoplazmatickych granulich neutrofili a
monocytu. Mezi ANCA asociované antigeny patii enzymovad myeloperoxiddza (MPO) prevdzné asociovdna s pANCA,,
proteindza 3 (PR3) prevdzné asociovdna s protildtkami cANCA, antigen kolagenu typu IV (GMB). Mezi ANCA-
asociovand autoimunitni onemocnéni/vaskulitis patii granulomatozni polyangiitida (GPA), mikroskopickd
polyangiitida (MPA), eosinofilni granulomatdza s polyangiitidou (EGPA), imunokomplexové vaskulitidy Ci jind
autoimunitni onemocnéni.

Pro ANCA-asocinované vaskulitidy je typické nedostatecné zdsobeni orgdnt krvi ndsledkem nekrotizujiciho zdnétu
cév, tvorby mikroaneurysmat a krvdceni v oblasti znicenych cév. Zobrazovaci metody a histologické diagnostické
metody neposkytuji v pfipadé detekce ¢i vylouceni vaskulitidy malych cév a posouzeni zanétlivé aktivity Ci priibéhu
onemocnéni smyslupiné vysledky. Z tohoto diivodu hraje v diagnostice rozhodujici roli serologickd detekce ANCA.
Zpocdtku onemocnéni byva titr ANCA obvykle vysoky a béhem IéCby klesd. MuZe pozdéji znova nartst, ale neni to
nutné zndmkou recidivy.

Neprima imunofluorescence je screeningovy test na vSechny protildtky proti granulocytim. Imunofluorescencnim
testem vSak nelze rozlisit pfislusné antigeny pANCA. K rozliseni cilovych antigen(i pANCA se jako substrati pouZiva
purifikovanych a charakterizovanych protein(i (ANCA ELISA typizace). Protildtky proti laktoferrinu, myeloperoxiddze,
elastdze a katepsinu G jsou asociovdny s rliznymi autoimunitnimi onemocnénimi, jako je systémovy lupus
erythematodes, revmatoidni artritida, Feltyho syndrom, rapidni progresivni glomerulonefritida, mikroskopickad
polyarteritis, polyarteritis nodosa, Crohnova choroba a ulcerativni kolitida.

Nékdy se stane, Ze jsou pfi imunofluorescencnim testu detekovdny pANCA, které nereaguji s Zadnym z vyse
zminénych antigend. Je evidentni, Ze zatim nezndme vsechny relevantni antigeny.

Doufame, Ze tyto informace prospéji k zlepseni péce o Vase pacienty a tésime se na dalsi spoluprdci.
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