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抗中性粒细胞胞浆抗体荧光模型与其抗体谱对应关系"

刘在栓$
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!
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!
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#

四川大学华西医院*

$/

实验医学科&

./

风湿免疫科!四川成都
1$##!$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨间接免疫荧光法$

PPb

%检测抗中性粒细胞胞浆抗体$

%W'%

%荧光模型与
%W'%

谱检测

结果的对应关系"方法
!

回顾性分析
.#$1

年
$

月至
.#$3

年
$.

月该院
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例
%W'%

荧光模型阳性患者
%W)

'%

荧光模型与
%W'%

谱
1

种特异性自身抗体之间的对应关系"

%W'%

荧光模型采用
PPb

检测&

%W'%

谱中

的
1

种特异性抗体采用
*SPY%

检测!靶抗原包括杀菌通透性增强蛋白$

&GP

%抗原#组织蛋白酶
^

$

'%,)̂

%抗

原#乳铁蛋白$

Sb

%抗原#弹性蛋白酶$

*S

%抗原#髓过氧化物酶$

TG\

%抗原#蛋白酶
(

$

G0(

%抗原"结果
!

核周型

$

G)%W'%

%荧光模型对应的主要抗体为抗
TG\

$

13/2$[

%#抗
Sb

$

2/32[

%和抗
*S

$

3/X([

%&胞浆型$

')%W)

'%

%荧光模型对应的主要抗体为抗
G0(

$

!!/"X[

%#抗
TG\

$

."/(#[

%和抗
&GP

$

$#/X![

%&不典型$

%)%W'%

%

荧光模型对应的主要抗体为抗
TG\

$

"1/##[

%#抗
G0(

$

$(/(([

%和抗
Sb

$

$./##[

%&单纯抗
TG\

#抗
*S

#抗

Sb

阳性时出现
G)%W'%

的概率分别为
X!/3([

#

2#/2$[

#

X./("[

&单纯抗
G0(

#抗
&GP

#抗
*S

抗体阳性时出

现
')%W'%

的概率分别为
"X/$X[

#

.#/12[

#

2/#2[

&单纯抗
&GP

#抗
Sb

#抗
G0(

抗体阳性时出现
%)%W'%

的

概率分别为
.#/12[

#

$3/1"[

#

$!/""[

&此外!当所有抗体检测为阴性时出现
23

例荧光模型阳性患者!分别为

G)%W'%

$

12/#3[

%#

')%W'%

$

$3/"([

%#

%)%W'%

$

$(/!#[

%"结论
!

%W'%

荧光模型可对应出现所有的靶

抗体!

G)%W'%

对应的抗体主要为抗
TG\

&

')%W'%

主要为抗
G0(

&

%)%W'%

主要为抗
TG\

&抗
TG\

#抗

*S

#抗
Sb

主要对应
G)%W'%

!抗
G0(

主要对应
')%W'%

!抗
&GP

#抗
Sb

主要对应
%)%W'%

!

%W'%

荧光模型

结果仅为临床医生对疾病的诊断提供参考!同时为实验室结果双向核对提供依据!具体疾病需参照
%W'%

谱

靶抗体进行诊断"

关键词"抗中性粒细胞胞浆抗体&
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!

自身抗体

中图法分类号"

0!!1/1

文献标志码"

%

文章编号"

$13.)2!""

$

.#$2

%

$!)$23.)#!

G;<79+4-,?+

6

C;9I;;-><B48;,@;-@;54A;<4>7-9+0-;B984

6

?+<@

=

94

6

<7,5+@

7-9+C4A

=

7-A7-9+0-;B984

6

?+<@

=

94

6

<7,5+@7-9+C4A

=

,

6

;@98B5

"

97-"(/F<+()

$

#

97-2+K/)

$

#

#-./)

1

$

#

9-59/A:/

$

#

#-$%&"<+BP<+)

$

#

%7-T/()

$

#

,-#+()

$

#

2$%;/)

1

.

#

'-2B)

1

S()

1

$

#

$R>:

?

(8@A:)@B

C

9(OB8(@B8

D

B

C

J:N/P/):

&

.R>:

?

(8@A:)@B

C

U<:+A(@B0B

1D

()N7AA+)B0B

1D

#

':F@I</)(#BF

?

/@(0

#

4/P<+()-)/H:8F/@

D

#

I<:)

1

N+

#

4/P<+()1$##!$

#

I</)(

EC,987@9

!

"C

*

;@9+:;

!

,4@AM:>;@

F

8;:;<:9:D8;@4A><@

7

C:;E::A;<:=DB49:>5:A5:64?:D4=8A;@)A:B;94

7

<@D5

N

)

;4

7

D8>6@58A;@C4?

N

$

%W'%

%

?:;:5;:?C

N

@A?@9:5;@66BA4=DB49:>5:A5:

$

PPb

%

8A?;<:9:>BD;>4=%W'%>

7

:5)

;9B6/F;9?4A,

!

%9:;94>

7

:5;@M:8A8D

N

>@>E8>B>:?;48A8D

N

K:;<:5499:D8;@4AC:;E::A;<:=DB49:>5:A5:64?:D4=

112

7

4>@;@M:%W'%58>:>8A?>@Q>

7

:5@=@58B;48A;@C4?@:>4=%W'%@Aa:>;'<@A8I4>

7

@;8D=946U8AB89

N

.#$1

;4+:5:6C:9.#$3/%W'%E8>?:;:5;:?C

N

PPb/Y@Q>

7

:5@=@58A;@C4?@:>E:9:?:;:5;:?C

N

*SPY%;89

F

:;8A;@

F

:A>

@A5DB?@A

F

C85;:9@5@?8D

7

:96:8C@D@;

N

:A<8A5@A

F7

94;:@A

$

&GP

%#

58;<:

7

>@A^

$

'%,)̂

%#

D85;4=:99@A

$

Sb

%#

:D8>;8>:

8A;@C4?

N

$

*S

%#

6

N

:D4

7

:94Q@?8>:

$

TG\

%#

8A?

7

94;:8>:(

$

G0(

%

@A%W'%>

7

:5;9B6/G;,B<9,

!

,<:;89

F

:;8A;@)

C4?@:>@A5DB?@A

F

8A;@)TG\

#

8A;@)Sb8A?8A;@)*S8554BA;:?=4913/2$[

#

2/32[8A?3/X([9:>

7

:5;@M:D

N

E<@D:

G)%W'%

7

8;;:9A/,<:;89

F

:;8A;@C4?@:>@A5DB?@A

F

8A;@)G0(

#

8A;@)TG\8A?8A;@)&GP8554BA;:?=49!!/"X[

#

."/(#[

#

$#/X![9:>

7

:5;@M:D

N

E<@D:')%W'%

7

8;;:9A/,<:;89

F

:;8A;@C4?@:>@A5DB?@A

F

8A;@)TG\

#

8A;@)G0(8A?

8A;@)Sb8554BA;:?=49"1/##[

#

$(/(([8A?$./##[9:>

7

:5;@M:D

N

E<@D:%)%W'%

7

8;;:9A/,<:

7

94C8C@D@;

N

4=

G)%W'%4=8A;@)TG\

#

8A;@)*S8A?8A;@)Sb8D4A:8554BA;:?=49X!/3([

#

2#/2$[8A?X./("[/,<:

7

94C8C@D@)

;

N

4=')%W'%4=8A;@)G0(

#

8A;@)&GP8A?8A;@)*SE:9:"X/$X[

#

.#/12[8A?2/#2[/,<:

7

94C8C@D@;

N

4=%)

%W'%4=8A;@)&GP

#

8A;@)Sb8A?8A;@)G0(E:9:.#/12[

#

$3/1"[8A?$!/""[9:>

7

:5;@M:D

N

/&:>@?:>

#

23>86

7

D:>

>

7

:5@=@58A;@C4?@:> E:9:A:

F

8;@M:CB;

7

4>@;@M:C

N

PPb

#

;<:

7

8;;:9A E:9: G)%W'%

$

12/#3[

%#

')%W'%

*

.32$

*

检验医学与临床
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抗中性粒细胞胞浆抗体$

%W'%

%是针对中性粒

细胞胞浆颗粒蛋白的自身抗体'

$

(

+

%W'%

血清学检

测有助于一些自身免疫疾病的诊断和监测#如肉芽肿

性血管炎$

Ĝ%

%)急性肾小球肾炎$

%Ĝ

%)结节性多

动脉炎$

G%W

%)溃疡性结肠炎$

L'

%等疾病'

.)!

(

+目

前#

%W'%

的检测主要采用间接免疫荧光法$

PPb

#以

甲醛和乙醇固定中性粒细胞为检测基质%检测#再以

*SPY%

检测特异抗体进行确认+在荧光显微镜下

%W'W

阳性标本可以观察到核周型$

G)%W'%

%)胞浆

型$

')%W'%

%)不典型$

%)%W'%

%

(

种荧光模型'

")1

(

#

此时
%W'%

阳性只能表明具有针对中性粒细胞胞浆

抗原成分的抗体存在#但并不能依据荧光模型准确判

断特异性抗体的种类#需进一步检测各亚类特异性的

自身抗体#即
%W'%

谱+

%W'%

谱是检测针对中性

粒细胞胞浆各种特异性抗原所产生抗体的集合+但

目前对
%W'%

荧光模型与
%W'%

谱之间的对应关系

并不十分明确'

3

(

#本研究通过回顾性分析近两年本院

%W'%

荧光模型类型与
%W'%

特异性抗体谱之间的

对应关系#旨在为临床医生对疾病的诊断及实验室结

果核对提供依据#现报道如下+

$

!

资料与方法

$/$

!

一般资料
!

收集
.#$1

年
$

月至
.#$3

年
$.

月本

院
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例
%W'%

荧光模型检测为阳性的患者作为研

究对象#其中男
.1.

例#女
!#3

例#男
k

女
_$/##k

$/""

#年龄
$(

"

2!

岁#平均$

"!/.#e3/2$

%岁&男性患

者发病年龄
$!

"

2!

岁#平均$

"X/$#eX/(#

%岁&女性

患者发病年龄
$(

"

2$

岁#平均$

"$/3#e2/$(

%岁+

$//

!

方法

$///$

!

%W'%

荧光模型检测方法
!

采用以甲醛和乙

醇固定中性粒细胞为检测基质的
PPb

检测&将血清按

$k$#

稀释#按试剂说明书操作#在荧光显微镜下观察

特异性荧光模型+试剂盒购自德国欧蒙公司#检测显

微镜为日本
*L0\Y;89

)

GDB>

+

$////

!

%W'%

抗体谱检测方法
!

采用
*SPY%

检测

%W'%

特异性抗体+试剂盒包含
1

种不同抗原#包括

杀菌通透性增强蛋白$

&GP

%抗原)组织蛋白酶
^

$

'%,)̂

%抗原)乳铁蛋白$

Sb

%抗原)弹性蛋白酶$

*S

%

抗原)髓过氧化物酶$

TG\

%抗原)蛋白酶
(

$

G0(

%抗

原+第
$

次温育时#稀释后的标本在微孔中反应#如

果标本含有相应抗体#特异性抗体与抗原结合&在第
.

次温育时加入酶标抗人
D

F

^

抗体$酶结合物%进行第
.

次温育+最后加入酶底物#发生颜色反应+颜色深浅

与抗体水平呈正比#加入终止液#在波长为
!"#A6

下

测定患者吸光度#最后得出比值#比值
$

$

为阴性#

&

$

为阳性+

$/'

!

统计学处理
!

采用
YGYY../#

统计软件进行数

据处理及统计学分析#计数资料以例数或百分率表

示#组间比较采用
!

. 检验#以
!

$

#/#"

为差异有统计

学意义+

/

!

结
!!

果

//$

!

%W'%

荧光模型与
1

种特异性自身抗体的关

系
!
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例
%W'%

荧光模型检测为阳性的患者中
')

%W'%

占
$./!$[

#

G)%W'%

占
31/(X[

#

%)%W'%

占
$$/.$[

#同时应用
*SPY%

分别对阳性患者标本
1

种特异性自身抗体$抗
&GP

)抗
'%,)̂

)抗
Sb

)抗
*S

)

抗
TG\

)抗
G0(

%进行检测#理论上当
$

种或
$

种以

上的抗体为阳性时#其对应的荧光模型检测为阳性#

实际检测发现当
1

种抗体均为阴性时#出现了
23

例

荧光模型检测为阳性的患者#其中
G)%W'%

占

12/#3[

#

')%W'%

占
$3/"([

#

%)%W'%

占
$(/!#[

+

见表
$

+

表
$
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%W'%

荧光模型与
1

种特异性抗体的关系)

)

#

[

$*

%W'%

荧光模型
)

抗
G0(

抗
TG\

抗
&GP

抗
Sb

抗
*S

抗
'%,)̂

抗体全阴
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合计
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!!

注!由于
%W'%

荧光模型阳性时对应的抗体可能出现
$

种或
$

种以上的情况#所以出现抗体数量总和大于
%W'%

荧光模型例数且百分数总

数大于
$##[

的情况&

!

.及
!

为特异性自身抗体最高频率与次高频率构成比的比较

*
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检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A
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N
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!

单一的特异性自身抗体与
%W'%

荧光模型间

的结果对应关系
!

为了进一步探索每一种特异性自

身抗体对应的
%W'%

荧光模型#避免其他抗体对结

果的干扰#本研究仅分析单纯
$

种自身抗体阳性时与

荧光模型的结果对应关系#见表
.

+

表
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!!

注!均为单一
%W'%

特异性抗体阳性病例#排除
.

个或
.

个以上

抗体同时阳性的病例#因此少于
112

例病例#总例数为
!XX

例&

!

. 及
!

为不同荧光模型最高频率与次高频率的构成比比较&

`

表示无数据

'

!

讨
!!

论

!!

%W'%

作为小血管炎症发病机制的关键分子#近

年来受到越来越多的关注#遗传学研究#以及动物和

体外模型研究表明#多种因素诱导
%W'%

的产生'

X

(

#

目前
%W'%

检测已成为自身免疫疾病一项非常重要

的常规检测项目+

%W'%

检测方法有多种#如
PPb

)

*SPY%

)放射免疫法$

0P%

%)免疫印迹法$

P&,

%)免疫

沉淀法$

PG

%和流式细胞术$

b'T

%等'

2

(

#/国际检测和

报告
%W'%

共识声明0建议在检测
%W'%

相关血管

炎时#结合
PPb

和
*SPY%

检测
%W'%

#以提高对疾病

诊断的特异度'

$#)$$

(

+但由于
%W'%

自身抗体包含的

种类复杂#抗体检测对疾病诊断的特异度不高#相关

研究也有限#常常困扰临床医生对疾病的诊断+本研

究分析了
%W'%

荧光模型与
%W'%

特异性抗体间的

关系#从表
$

可以看出#

(

种荧光模型对应目前临床最

常检测的
1

种特异性自身抗体均可出现阳性#所有荧

光模型阳性中又以抗
TG\

)抗
G0(

)抗
Sb

检出较多#

由此说明这
(

类抗体的出现对
%W'%

相关疾病的诊

断具有十分重要的意义#与文献'

$.)$(

(报道一致+

G)

%W'%

阳性标本中常出现抗
TG\

)抗
Sb

)抗
*S

阳

性#其中以抗
TG\

为主&

')%W'%

阳性标本中常出

现抗
G0(

)抗
TG\

)抗
&GP

阳性#其中以抗
G0(

为主&

%)%W'%

阳性标本中常出现抗
TG\

)抗
G0(

)抗
Sb

阳性#其中以抗
TG\

为主+由此表明#当出现相关荧

光模型的
%W'%

结果时#可以推测其最有可能的靶

抗原#在一定程度上有助于疾病的诊断#但这存在很

大风险#毕竟本研究所测的
1

种靶抗原抗体均会出现

在目前临床应用较多的两种荧光模型$

G)%W'%

)

')

%W'%

%中#对于临床并不关注的
%)%W'%

#也有
!

种

靶抗原抗体出现在这种荧光模型中#这可能与荧光模

型判读人员的主观认知有关#也可能与试剂生产商固

定中性粒细胞时靶抗原分布的特点不均一有关#因

此#荧光模型结果并不具有特异性#对疾病诊断的价

值有限+

为了研究单一自身抗体阳性与荧光模型间的关

系#排除其他自身抗体的影响#本研究进行了进一步

的统计#从表
.

可以看出#单纯抗
TG\

)抗
&GP

)抗

Sb

)抗
*S

阳性时荧光模型以
G)%W'%

为主#分别占

X!/3([

)

"X/1.[

)

X./("[

)

2#/2$[

#明显高于其他

荧光模型#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%#即抗
TG\

)

抗
&GP

)抗
Sb

)抗
*S

与
G)%W'%

有关&单纯抗
G0(

阳性时#荧光模型以
')%W'%

为主#占
"X/$X[

#明显

高于其他荧光模型#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%#即

抗
G0(

与
')%W'%

有关+以上研究结果高于罗清

等'

$!

(的研究#这是由于去除了其他抗体影响的结果#

其他抗体的出现会导致
G)%W'%

荧光模型#两种荧

光模型混合在一起会引起
')%W'%

的误判#极易判

读为
G)%W'%

或
%)%W'%

+临床上
G0()%W'%

与

Ĝ%

相关'

$"

(

#由于抗
G0(

与
')%W'%

的相关性较

高#因此
')%W'%

对
Ĝ%

预测价值较高+抗
TG\

与
G)%W'%

相关'

$1

(

#

%W'%

虽不是诊断显微镜下多

血管炎$

TG%

%的金标准试验#但大多数
TG%

患者在

诊断时
G)%W'%

$

1"[

"

2#[

%呈阳性'

$3

(

#因此
G)

%W'%

对
TG%

诊断有一定的指向意义#但仅依据荧

光模型进行诊断仍有一定风险#毕竟仍有部分靶抗原

抗体会出现
')%W'%

)

G)%W'%

+此外#

%W'%

荧光

模型检测阳性还可出现于系统性红斑狼疮)间质性肺

炎)类风湿关节炎和甲状腺功能亢进等疾病'

$X).#

(

#因

此#仅依据荧光模型进行疾病诊断特异度不佳#特异

性靶抗原抗体检测才能对疾病诊断提供更加精准的

实验诊断依据+

另外#本研究中
23

例荧光模型检测阳性的病例

所有靶抗原抗体检测结果均为阴性#这是由于可能存

在靶抗原抗体未进行检测的情况#可溶酶体抗体是

%W'%

的另一重要靶向抗体'

.$

(

#但在本研究未进行

检测#因此可能造成靶抗体漏检+

总之#

%W'%

荧光模型与其抗体谱之间的对应关

系特异性较差#

G)%W'%

)

')%W'%

)

%)%W'%

对应的

抗体主要为抗
TG\

)抗
G0(

)抗
TG\

&

G)%W'%

主要

对应抗
TG\

)抗
*S

)抗
Sb

#

')%W'%

主要对应抗

G0(

#

%)%W'%

主要对应抗
&GP

)抗
Sb

#

%W'%

荧光

模型检测结果所提供的信息有限#对于疾病诊断最好

依据靶抗体#再结合影像学)病理学检测结果进行联

合诊断+
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