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Beta2-glykoprotein I-ak (IgG, IgM)

Bakgrund

Indikation: Analys av antifosfolipid-antikroppar utfors vid misstanke om
autoimmuna arteriella och vendsa tromboser, utredning av upprepade
spontanaborter och trombocytopeni, oforklarlig trombosbenagenhet utan
riskfaktorer. Dessa symptom férekommer vid primart antifosfolipid-syndrom (APS)
eller sekundért APS vid SLE.

Medicinsk bakgrund: Autoantikroppar av IgG- och IgM-klass mot kardiolipin
respektive B2-glykoprotein-1 kallas gemensamt antifosfolipid-antikroppar. Dessa 4
tillsammans med en funktionell analys av lupusantikoagulans (LAC, analyseras pa
Koagulationslab i Malmo, ingar i Trombosutredning, se Analysportalen) ingar i
kriterierna for att stélla diagnosen antifosfolipidsyndrom (APS).

Antikroppar mot kardiolipin férekommer vid APS och hos ca 30 % av patienter med
SLE som med tiden kan utveckla APS. Anti-kardiolipin IgM samt laga nivaer av
anti-kardiolipin 1gG kan férekomma ocksa vid infektioner t.ex. borrelia, syfilis och
malaria, och &r d& inte associerat med APS.

B2-glykoprotein-1 &r en co-faktor till kardiolipin i koagualtionskaskaden. Antikroppar
mot B2-glykoprotein-I férekommer oftast inte vid nagra infektioner och ar darfor
mer specifika for APS an anti-kardiolipin.

Svar/Tolkning/beddmning

Referensintervall for bade IgG och IgM-antikroppar mot p2-glykoprotein-I:
<7 E/mL — negativt

7-10 E/ml — gransvarde

>7 E/mL — positivt, svaras ut med kommentar:

"Forhojd niva av IgG- och/eller IgM-antikroppar mot B2-glykoprotein-1 ses vid
primért och sekundéart antifosfolipidsyndrom. Fyndet ar sannolikt mera specifikt for
APS an anti-kardiolipin men har lagre sensitivitet. Sannolikheten att
fosfolipidantikroppar ska ha klinisk betydelse 6kar med nivan, samt om nivan
kvarstar forhojd vid upprepad provtagning med minst 12 veckors mellanrum”.
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Metodik/méatprincip

Kvantitativ bestdmning av 1gG- och IgM-antikroppar mot $2-glykoprotein-I, vilka
pavisas med en automatiserad fluoroenzymeimmunoassay, (Phadia 250 EliA).
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Bipacksedel till reaganskit for anti- 32-glykoprotein | IgG och IgM
antikroppar (Phadia GMBH, Frieburg, Germany).
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