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Vychodisko: Ma bakalarska prace se zabyva vyznamem stanoveni protilatek proti antigenu DFS-70 u
pacientd, u nichZ byla metodou nepfimé imunofluorescence prokazana pfitomnost antinukledrnich
protilatek. Antinuklearni protilatky (ANA) predstavuji klicovy sérologicky znak systémovych
onemocnéni pojiva (SARD), mezi ktera patfi naptiklad systémovy lupus erythematodes, systémova
sklerodermie, smiSené onemocnéni pojivové tkané nebo Sjogrenliv syndrom. Nejbéznéji vyuZivanou
metodou screeningového vysetfeni ANA je nepiima imunofluorescence (NIF). Uskalim této metody je
ovsem jeji nizka diagnostickd specifita pro SARD. V tomto ohledu nabyly vyznamu protilatky proti
antigenu DFS-70, jejichz pfitomnost byla prokdzana u ANA-pozitivnich zdravych jedincd, u kterych
v ramci nasledujicich nékolika let od testovani nedoslo k rozvoji Zadného autoimunitniho onemocnéni.
Z tohoto divodu by mohla pfitomnost téchto protilatek slouZit jako vylucovaci kritérium pro diagnézu
SARD. Vzhledem k nizké specificité NIF pro SARD a subjektivité hodnoceni fluorescencnich vzor( je vsak
doporucovéano, potvrdit nalez téchto protilatek dalsimi specifickymi metodami.

Cil: Hlavnim cilem mé bakalarské prace bylo ovéfit, zda metoda Anti-DFS70 ELISA (IgG) a metoda
ANA+DFS-70 IgG imunoblot poskytuji shodné vysledky, které zaroven odpovidaji specifickému typu
fluorescence, charakteristickému pro pozitivitu DFS-70, ktery byl zjistén v rdmci vySetifeni metodou
neprimé imunofluorescence a na zakladé zjisténych dat sestavit postup, kterym nejlépe provést
vySetfeni antigenu DFS-70.

Metodika: Ke stanoveni protilatek proti antigenu DFS-70 bylo vyuzito 60 anonymizovanych vysledk( a
vzorkd krevnich sér pacienttl z Ustavu imunologie a alergologie Fakultni nemocnice Plzef, u kterych
byla pomoci nepfimé imunofluorescence zjiSténa pozitivita antinuklearnich protildtek spolecné se
specifickym fluorescen¢nim vzorem (hustd jemné zrnita fluorescence v jadrech bunék, které jsou
v interfazi, typicky bez barveni jadérka a zvySenou intenzitou fluorescence metafazni desticky). U
vzork(l bylo dale provedeno stanoveni protilatek anti-DFS70 metodou Anti-DFS70 ELISA (IgG) a
ANA+DFS-70 IgG imunoblot.

Vysledky: Zhodnoceni vzajemného vztahu mezi testovanymi metodami Anti-DFS70 ELISA (IgG) a
ANA+DFS-70 IgG imunoblot jsem provedla na zakladé korelace namérenych vysledk(. Dale jsem
s témito metodami porovnala ¢etnost pozitivnich a negativnich vysledk( ziskanych metodou nepfimé
imunofluorescence. Metodou ELISA bylo zjisténo 35 pozitivnich vysledkd, metodou imunoblot 31
pozitivnich vysledk(l. Fluorescencni obraz typicky pro DFS-70 byl nalezen u 34 vysetfovanych vzorkda.
Mezi metodami ELISA a imunoblot byla prokazana velmi silnd kladna korelace. Dale bylo zjisténo, Ze
Cetnost pozitivit ziskanych metodou ELISA je ve velmi tésné shodé s poctem pozitivit ziskanych
neprimou imunofluorescenci.

Zavér: Nepfimé imunofluorescenci se Cetnosti pozitivit nejvice blizi metoda ELISA. Z toho vyplyv3, Ze

by tato metoda mohla nabyt zna¢ného vyznamu pfi doporu¢ovaném potvrzujicim testovani pacientd,
u nichZ byla v ramci nepfimé imunofluorescence zjisténa pozitivita protilatek anti-DFS70.
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