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Uldiseloomustus

Neuronaalsete antigeenide vastased antikehad on seotud paraneoplastiliste neuroloogiliste
sindroomidega (PNS). PNS on neuroloogiline kliiniline siindroom, mis kaasneb pahaloomulise
kasvajaga, kuid ei ole otseselt pohjustatud kasvajast voi tema metastaasidest, ei ole vaskulaarset voi
infektsioosset paritolu ega seotud ravimite kdrvaltoimetega. PNS-i pdhjustavad kasvaja poolt
indutseeritud immunoloogilised mehhanismid. PNS tekib ca 15% vahihaigetel, sagedamini kaasneb
kopsu ja seedetrakti, aga ka rinna, munasarja, eesnaarme ja testiste kasvajatega. Enamike PNS-de puhul
(eriti paraneoplastilise limbilise entsefaliidi, paraneoplastilise tserebellaarse degeneratsiooni,
paraneoplastilise opsokloonus-miiokloonusataksia, stiff-person siindroomi ja retiniidi/subakuutse
amauroosi ) on autoantikehade leid vdga korge ennustusvaartusega tuumori olemasolu suhtes ja
tuumorit valistav diferentsiaaldiagnostika on vajalik (1).

Saksamaa neuroloogide erialalihingu soovitusel tuleb PNS-iga seotud antikehade diagnoosimisel alati
kasutada 2 metoodikat (IIF ja IB) ja leid on diagnostiline juhul, kui antikeha saab kinnitada molema
meetodiga(2,3). Samas on osad autoantikehad maéaratavad ainult IIF (MAG, miieliin) ja osad ainult IB
meetodil.

Negatiivne tulemus ei valista paraneoplastilise siindroomi véimalust ja selle aluseks olevat kasvajat.

Intraatsellulaarsete antigeenide vastased antikehad (Hu, Ri, Yo, amfifiisiin, Ma2, Tr, CV2, rekoveriin) on
madratavad peaaegu alati seerumis (4).
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Referentsvaartus

Negatiivne

Kliiniline tolgendus

Neuron Ab panel

IIF (Neuronaalsete
antigeenide vastaste
antikehade paneel,
IIF)

Ri Ab
(ANNA-2, Ri-vastased
antikehad)

Hu Ab
(ANNA-1, Hu-
vastased antikehad)

Yo Ab
(Yo-vastased
antikehad)

Neuroloogiline siindroom

Seotud kasvajad

Kompleksuuring, sisaldab kdiki allpoolkirjeldatud autoantikehade uuringuid.

Positiivsele vastusele lisandub laboriarsti kommentaar.

Paraneoplastiline opsokloonus-

miokloonusataksia (POMA), paraneoplastiline
tserebellaarne degeneratsioon (PCD), rombentsefaliit.
Voivad eelneda vahi diagnoosile 3-4 aastat (1).

Ajutlive entsefaliidid vaikeaju ja limbilise siisteemi
haaratusega, mueliit, poliineuropaatia (autonoomne,
sensoorne, sensomotoorne).

PCD, ekstrapiiramidaalsed motoorsed siindroomid, POMA,
Lambert-Eatoni miiasteeniline siindroom (LEMS), krooniline
gastrointestinaalne pseudoobstruktsioon, retinopaatia.
Véivad eelneda véahi diagnoosile 3-4 aastat (1).

(PCD, POMA.
Voivad eelneda vahi diagnoosile 3-4 aastat (1).

Viikeserakuline
kopsuvihk (SCLC),
rinnavahk.
Hodgkini limfoom,
mitte-Hodgkini
limfoom, kiire
kasvuga ajutiive
kasvaja,
munasarjavahk

SCLC,
neuroblastoom.
Eesndarme, poie-,
munasarja-,
pankrease ja
rinnavahk,
seedetrakti
pahaloomulised
kasvajad.

Munasarja-, rinna-,
emakavahk.
Soogitoru
adenokartsinoom,
sapipoie, eesndarme
vahk, Hodgkini
limfoom, mitte-
Hodgkini limfoom,
timoom.



Myelin Ab
(Maeliinivastased
antikehad)

GAD Ab

(GAD (glutamaadi
dekarbokstilaas)
vastased antikehad)

MAG Ab

(MAG (mieliiniga
seotud gliikoproteiin)
vastased antikehad)

Neuron IgG panel
IB (Neuronaalsete

antigeenide vastaste
antikehade paneel,IB)

Ri lgG
(Ri-vastane 1gG)

Hu IgG
(Hu-vastane IgG)

Avaldub: multiipelskleroos, teised neuroloogilised haigused,
loetakse MAGist vahem spetsiifiliseks leiuks nende
haiguste puhul.

Voib esineda ka tervetel inimestel.

1.tlilibi diabeet, jaikmehe (stiff-person) stindroom.

IgM-gammopaatiaga seotud neuropaatia, demiieliniseeriva
haiguse kahtlus.

Myasthenia gravis, Guillain-Barre siindroom,
multiipelskleroos.

Kliiniline pilt

SCLC, rinnavahk,
soolevahk

Waldenstromi
makroglobulineemia,
miieloom.

Seotud kasvajad

Kompleksuuring, sisaldab kdiki allpoolkirjeldatud autoantikehade

uuringuid.

Immunoblotuuringul positiivne autoantikeha voib, kuid ei pruugi

visualiseeruda IIF uuringul, ja vastupidi.

Positiivsele vastusele lisandub laboriarsti kommentaar.

SCLC, rinnavahk.
Hodgkini limfoom, mitte-

(POMA, PCD, rombentsefaliit

Hodgkini limfoom, kiire

kasvuga ajutlive kasvaja,
munasarjavahk

Ajutiive entsefaliidid vaikeaju ja
limbilise siisteemi haaratusega,
mdeliit, poliineuropaatia
(autonoomne, sensoorne,
sensomotoorne).

PCD, ekstrapliramidaalsed
motoorsed siindroomid,

POMA, LEMS, krooniline
gastrointestinaalne
pseudoobstruktsioon, retinopaatia.

SCLC, neuroblastoom.
Eesnaarme, poie-,
munasarja-, pankrease ja
rinnavahk, seedetrakti
pahaloomulised kasvajad.



Yo IgG
(Yo-vastane IgG)

PNMA2 IgG
(PNMA2
(paraneoplastiline

antigeen MA?2) vastane

IgG)

CV2IgG
(CV2 vastane IgG)

Amph IgG
(Amfifusiinivastane
IgG)

Recoverin IgG
(Rekoveriinivastane

IgG)

Sox1 IgG
(Sox1-vastane IgG)

Titin IgG
(Titiinivastane 1gG)

PCD, POMA.

Rombentsefaliit, PLE, ajutlive
entsefaloopaatia.

POMA, PCD, ekstrapiramidaalsed
motoorsed siindroomid, retinopaata.

Limbiline entsefaliit.

PCD, poliineuropaatia (autonoomne,
sensoorne, sensomotoorne),
retinopaata, uveiit, miiasteeniline
siindroom, krooniline
gastrointestinaalne
pseudoobstruktsioon, koorea, POMA,
rombentsefaliit, fokaalne epilepsia.
Voivad eelneda vahi diagnoosile 3-4
aastat (1).

Jaikmehe siindroom.

miasteeniline stindroom,
poliineuropaatia (autonoomne,
sensoorne, sensomotoorne),
rigildsusega kulgev entsefalomiieliit,
tserebellaarne ataksia, POMA.

Retinopaatia.

LEMS, PCD

Myasthenia gravis (vaga spetsiifiline)

Munasarja-, rinna-,
emakavahk.

Sodgitoru
adenokartsinoom,
sapipdie, eesndaarme vahk,
Hodgkini limfoom, mitte-
Hodgkini limfoom,
timoom.

Munandi idurakuline
kartsinoom (seminoom).
Mittevaikeserakuline
kopsuvahk, suljenaarme,
rinna-, munasarja,
jamesoole ja neeruvahk,
[imfoom.

SCLC, timoom.
Emakasarkoom.

Rinnavahk, SCLC.
Timoom, Hodgkini
[imfoom, jamesoolevahk.

SCLC

SCLC

Tdimoom



Zic4 1gG

(Zic4-vastane IgG ) Tserebellaarne degeneratsioon SCLC

GADG65 IgG 1. Tulpi diabeet, jaikmehe SCLC, rinnavahk,
(GAD65-vastane IgG) stindroom, tserebellaarne ataksia soolevahk
Tr(DNER IgG

(Tr(DNER)-vastane IgG)

Proovi-/uuringumaterjal

Proovianum

Uuringumaterjali sdilivusaeg, -temperatuur jt
transpordi tingimused

Teostamise sagedus

Mootemeetod

HK kood

Kirjandus

Tserebellaarne degeneratsioon Hodgkini limfoom

Veeniveri/seerum

Geeliga CAT katsuti (kollane kork)

2-8 °C 14 péeva

2 korda nadalas

kaudne immunofluoretsents, immunoblot

66715 (IB), 66712x4 (IIF)
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