Endomysialni protilatky

Endomysidlni protilatky (EmA) jsou velmi spolehlivym

markerem céliakie (senzitivita 83-95 % a specificita 94-99 %), ANTIENDOMYSIALNI PROTILATKY (EmA, IgA)
a ve screeningovych algoritmech jsou doporuceny jako druhy o

krok indikujici histologicky prikaz. Céliakie patfi k negativni protilatky
autoimunitnim onemocnénim a prokazujeme proto pritomnost RGA18, AGS:1, aiTG:1. 8

fady autoantigen(, napr. k endomysiu, coz je pojivovy,
tkanovy protein hladkého svalu, lokalizovany mezi
myofibrilami.

Metoda detekce je imunofluorescencni, jako substrat byla
plvodné pouzita svalovina jicnu opic, ovéreny jsou nyni i dalsi
substraty, napf. svalovina pupecniku. Laboratorni technika

vyzaduje imunofluorescenc¢ni mikroskop, hodnoceni testu neni : Ep;:l:\ifl.;vnidltll;;ltjrl;-l:n
zcela jednoduché a vyzaduje dlouhodobé zkusenosti. Priikaz Y R .

EmA protildtek by mél byt proveden v nékolika Ffedénich p“ﬂ;:i';fu:?;'i?i'.;f.:rk"

vzorku séra od 1:5 (pro zadkladni screening) az 1:40 (prikaz AGA-238, AGG-220, alTG-233

onemocnéni). Vzhledem k financni ndro¢nosti testu je
vétSinou provadéno hodnoceni pouze v jediném redéni,
nejcastéji 1:20.

Endomysialni protilatky

Protilatky ke tkanové transglutaminaze, kterd je vlastnim chemickym substratem endomysia, Ize stanovit
klasickou ELISA metodou, a je proto vyhodnéjsi pro béZznou, rutinni diagnostiku.

Vzhledem k technické i finan¢ni ndro¢nosti stanoveni EmA je diskutovdna moZznost stanoveni protilatek proti
tkanové transglutaminaze misto EmA, resp. sekvence stanoveni téchto markerl v algoritmu screeningu a
diagnostiky céliakie.
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