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Santrauka

Tyrimo tikslas. Nustatyti reumatoidinio artrito Zymens —
antikiny pries ciklinj citrulinintg peptida (anti-CCP), bei
uzdegiminiy serumo baltymy galimas tarpusavio sgsajas.

Tyrimo medziaga ir metodai. Tirta ir analizuota reu-
matoidiniu artritu serganciy 30 pacienty grupé (tiriamyjy
amziaus vidurkis — 57,5 £ 14,9 mety). Tiriamiesiems imu-
nofermentinés analizés metodu nustatyta antikiiny pries ci-
klinj citrulinintg peptida (anti-CCP) koncentracija. Gavus
teigiama serumo anti-CCP rezultata, buvo atliktas méginio
baltymy frakcijy nustatymas agarozés gelio elektroforezés
bei NDS-PAGE gelio elektroforezés budu, siekiant jvertinti

anti-CCP sasajas su uzdegiminiais baltymais. Desimt tiria-
muyjy, kuriems nustatytas neigiamas anti-CCP tyrimo rezul-
tatas, pasirinkti kaip kontroliné grupé.

Rezultatai. Agarozés gelio elektroforezés budu frakcio-
navus serumo baltymus, pastebéta mazesné 60 kDa baltymo
raiska tarp teigiamus anti-CCP rezultatus turinciy pacienty,
lyginant su kontrolinés grupés pacientais, kuriems nustatyti
neigiami anti-CCP rezultatai. Keliose frakcijose - 1, 6, 17 -
aptikti pavieniai ~90 kDa, 110-118 kDa, >200 kDa baltymai.
NDS-PAGE gelio elektroforezés metodu nustatyta taip pat
mazesné 60 kDa baltymo raiska tarp pacienty, kuriy anti-CCP
rezultatai teigiami. Aptikta didesné baltymy variacija zemiau
20 kDa. Frakcijose, kuriose buvo teigiamy anti-CCP rezulta-
ty grupés pacienty kraujo serumas, pastebéti mazesnio dy-
dzio (15 kDa) baltymai.

Isvados. Atliekant agarozés gelio elektroforeze nepaste-
béta anti-CCP sgsajy su uzdegiminiais baltymais. NDS-PA-
GE gelio elektroforezés metodu, remiantis baltymy moleku-
line mase, nustatyta galima anti-CCP sasaja su iminés fazés
uzdegiminiu baltymu - serumo amiloidu A.

Reik$miniai Zodziai: reumatoidinis artritas, antikinai,
ciklinis citrulinintas peptidas, serumo baltymai, uzdegimi-
niai baltymai.

JVADAS

Reumatoidinis artritas (RA) yra autoimuniné liga, dazniau-
siai paZeidzianti smulkiuosius ranky ir kojy sanarius [1]. Siai
ligai bidingi aktyvumo svyravimai, ir jei RA tinkamai negy-
domas ar nekontroliuojamas, sukelia negrjztamus sanariy ir
sausgysliy pazeidimus, kurie sutrikdo zmogaus sveikatg ir gy-
venimo kokybe, sukeldami nejgaluma ar ankstyva mirtj [1-3].

Siekiant i§vengti sanariy pazeidimy, nejgalumo ir nema-
loniy ligos padariniy, labai svarbu nedelsiant diagnozuoti
liga bei taikyti veiksmingg gydyma. Ankstyvas gydymas gali
pagerinti simptomus bei sulétinti ligos progresavima. Ge-
riausiy rezultaty pasiekiama, kai gydymas pradedamas per
3-6 ménesius nuo ligos pradzios, taciau daugumai pacienty
diagnozé nustatoma gerokai pavéluotai [4].

Tam, kad diagnostika buty ankstyva, greita ir tiksli,
reikalingi patikimi bioZymenys bei rezultaty rodikliai [5].
Atradus stipry reumatoidinio faktoriaus (RF) rysj su RA
prasidéjo svarbus autoimuniniy ligy imuniniy biozymeny
karimo etapas. Neseniai RA pacientams nustacius anti-
kanus, atpazjstancius citrulinintus baltymus bei peptidus
(ACPA), jskaitant antikinus prie$ ciklinius citrulinintus
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peptidus (anti-CCP), buvo sukurti komerciniai ACPA/CCP
testai, pasiZzymintys geresnémis charakteristikomis, palygin-
ti su RE Sis RA specifinis biozymuo padéjo gerinti diagnos-
tikos tikslumg [6].

Esant ACPA, suaktyvéja citokiny veikla, todél atsiranda
imuninés sistemos sukelty audiniy ir organy poky¢iy. Tai
savo ruoztu skatina pacientams badingy RA simptomy,
jskaitant skausmg, uzdegima ir ribotus sanariy judesius, at-
siradimg. Todél patikimas ir ankstyvas ACPA nustatymas
yra labai svarbus ankstyvai diagnozei, nes ACPA teigiamg
rezultatg turintiems pacientams eroziniai sgnariy pokyciai
i$sivysto ir anksciau, ir didesniu mastu, todél reikia skubiai
pradéti gydyma [7].

Kadangi RA yra ne tik autoimuniné, bet ir létiné uzde-
giminé liga, ja sergant padaugéja jvairiy uzdegiminiy veiks-
niy, kurie prisideda prie ligos eigos. Patvirtinta, kad didéja
tuminés fazés uzdegiminio baltymo - C reaktyviojo baltymo
koncentracija. Tac¢iau iki $iol nedaug Zinoma apie reuma-
toidinio artrito ligoniy anti-CCP sasajas su uzdegiminiais
baltymais serume: ar anti-CCP gali buti susijes su tam ti-
kry uzdegiminiy baltymy koncentracijy padidéjimu / su-
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mazéjimu ar netgi atsiradimu? Svarbu tai i$siaiSkinti, sie-
kiant tobulinti autoimuniniy ligy diagnostika ir susidaryti
ai$kesnj patogenezés vaizda.

TYRIMO TIKSLAS

Nustatyti reumatoidinio artrito Zymens — antikany pries
ciklinj citrulinintg peptida (anti-CCP), bei uzdegiminiy se-
rumo baltymy galimas tarpusavio sasajas.

TYRIMO MEDZIAGA IR METODAI

Tirti ir analizuoti 30 pacienty, serganc¢iy RA, duomenys.
Tiriamyjy amzius nuo 32-iy iki 87-iy mety (vidurkis - 57,5 +
14,9 m.). Motery amziaus vidurkis lygus 55,8 + 14,6 mety,
vyry - 66,2 £ 15,5 mety. Siekiant nustatyti, kurie pacientai
turéjo anti-CCP antikiainy, atlikta imunofermentiné analizé
pasitelkiant ,,Phadia 250“ analizatoriy, kuriame pritaikytas
EliA CCP fluoroimunofermentinis kiekybinis metodas. To-
liau buvo atliekamas serumo baltymy frakcijy nustatymas
agarozés gelio elektroforezés budu, naudojant 12 % polia-
krilamidinj gelj bei 5 % agarozés gelj. Desimt tiriamuyjy,
kuriems nustatytas neigiamas anti-CCP tyrimo rezultatas,
pasirinkti kaip kontroliné grupé.

REZULTATAI

Serumo baltymy frakcijy nustatymas
agarozeés gelio elektroforezés bidu, esant
teigiamiems anti-CCP rezultatams

Trisdesimt serumo méginiy, kuriuose aptiktas anti-CCP
kiekis, virsijantis pamatines biologines vertes (>10 U/ml),
buvo naudojami baltymy frakcijoms stebéti atliekant tyrima
agarozés gelio elektroforezés budu ir palyginti su 10 kontro-
liniy serumy, kuriuose aptiktas anti-CCP kiekis nevirsijo
nurodyty pamatiniy biologiniy ver¢iy slenks¢io (<7 U/ml).
Visose frakcijose aptikty baltymy molekulinés masés
buvo 190 kDa, 140 kDa, 75 kDa, 60 kDa ir 35 kDa (1 pav.).

1 pav. Agarozés gelio elektroforezés rezultatai:

1-15 takeliai - serumas pacienty, kuriems nustatytas tei-
giamas anti-CCP rezultatas; 16-18 takeliai — serumas kon-
troliniy pacienty, kuriems nustatytas neigiamas anti-CCP
kiekis; UN ir ST - baltymy molekulinés masés standartai

Fig. 1. Agarose gel electrophoresis results: lanes 1-15 -
serum patients with a positive anti-CCP result; lanes
16-18 - control patients serum with negative anti-CCP
levels; UN and ST are protein molecular weight standards
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Didziausia baltymy koncentracija - ties 60 kDa, o maziausia —
ties didziausiomis molekulinémis masémis, t. y. 190 bei
140 kDa. Nustatyta, kad tarp kontroliniy pacienty frakcijose
pastebimo baltymo, esancio ties 60 kDa, raiska yra dides-
né nei pacientams, kuriems nustatytas teigiamas anti-CCP
rezultatas.

Atliekant elektroforeze pastebéti ir iSryskéje pavieniai
baltymai atskirose frakcijose (2 pav.). Paciento serumo
meéginyje (1 frakcija), kuriame buvo nustatytas teigiamas
anti-CCP rezultatas, pastebétas ~90 kDa fragmentas. Taip
pat dar vienam pacientui (6 frakcija), kuriam nustatytas
teigiamas anti-CCP, matomas baltymas ties 110-118 kDa,
o paciento serume, kuris buvo pasirinktas kaip kontrolinis
meéginys, >200 kDa fragmentas.

i .

2 pav. Agarozés gelio elektroforezés rezultatai: frakcijose
aptikti pavieniai baltymai (1, 6 ir 17 serumo méginiai)
Fig. 2. Results of agarose gel electrophoresis: fractions of

single proteins (serum samples 1, 6 and 17)

Serumo baltymy frakcijy nustatymas
NDS-PAGE gelio elektroforezés metodu,
esant teigiamiems anti-CCP rezultatams

Trisdesimties pacienty, kuriy nustatytos anti-CCP kon-
centracijos virsijo pamatiniy biologiniy verciy intervalus
(teigiami anti-CCP rezultatai), ir 7 kontroliniy pacienty, t.y.
kuriy anti-CCP vertés nevirsijo pamatiniy biologiniy ver-
¢iy intervaly, kraujo serumo méginiai buvo frakcionuoti ir
NDS-PAGE gelio elektroforezés metodu.

Pirmuose 20 tiriamyjy serumy baltymy, kurie buvo
aptinkami visose frakcijose, molekulinés masés varijavo
nuo 25 kDa iki vir§ 200 kDa (3 pav.). Pacienty serumo

3 pav. NDS-PAGE gelio elektroforezés rezultatai: 1-16 mé-
giniai - serumas pacienty, kuriems nustatytas teigiamas
anti-CCP rezultatas; 17-20 méginiai — kontroliniy pacienty
serumas; UN ir ST - baltymy molekulinés masés standartai
Fig. 3. Results of NDS-PAGE gel electrophoresis:

1-16 serum samples with positive anti-CCP result;
17-20 samples — serum of control patients; UN and ST
are protein molecular weight standards
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baltymy frakcijose pastebétas tam tikry baltymy, kuriy mole-
kulinés masés — 25 kDa, 42 kDa, 55 kDa, 60-70 kDa, 85 kDa,
180 kDa, koncentracijos padidéjimas. Didziausia baltymy
koncentracija - ties 60-70 kDa molekulinés masés baltymais,
o maziausia — baltymy, kuriy molekuliné masé varijavo nuo
30 kDa iki 40 kDa. Pastebéta, kad pacienty, kuriems nusta-
tytas anti-CCP kiekis nevirsijo pamatiniy biologiniy verciy
intervalo, baltymo, esancio ties 60-70 kDa, raiSka didesné nei
pacienty, kuriems nustatytas teigiamas anti-CCP rezultatas.

Vertinant pavienius atskirus atvejus, 3, 10, 13, 14 ir 16
frakcijose, kuriose buvo pacienty serumo meéginiai su tei-
giamais anti-CCP rezultatais, pastebéta didesné 25 kDa mo-
lekulinés masés baltymo koncentracija. Tai sudaro 31,25 %
(5/16) visy pacienty, turinciy teigiama anti-CCP rezultatg.
Taip pat zymesnis koncentracijos padidéjimas matomas ir
ties 42 kDa dydzio baltymu 7, 8, 14 frakcijose, kuriose buvo
pacienty serumai su teigiamais anti-CCP rezultatais (t. y.
18,75 %, arba 3/16), bei 17 ir 20 frakcijose, kuriose buvo
pacienty serumai su neigiamais anti-CCP rezultatais. Labai
mazi 42 kDa molekulinés masés baltymo kiekiai (12,5 %,
arba 2/16) pastebéti 9 ir 16 frakcijose.

IR RS ¥ R
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4 pav. Serumo baltymy NDS-PAGE gelio elektroforezé:
1-15 bei 19 ir 20 méginiai — serumas pacienty, kuriems
nustatytas teigiamas anti-CCP rezultatas; 16-18 méginiai -
kontroliniy pacienty; UN ir ST - baltymy molekulinés
masés standartai
Fig. 4. NDS-PAGE gel electrophoresis of serum proteins:
1-15, 19, 20 serum samples with positive anti-CCP result;
16-18 samples — serum of control patients; UN and ST
are protein molecular weight standards

Dvidesimties tiriamuyjy elektroforezés rezultatai skirtingi
nuo pries tai aptarty pacienty (4 pav.). Baltymy molekulinés
masés visose frakcijose varijavo nuo 15 kDa iki >200 kDa.
Pacienty serumo baltymy frakcijose pastebétas koncentracijos
padidéjimas tam tikry baltymy, kuriy molekulinés masés isliko
panasaus dydzio, kaip ir prie$ tai 20 nagrinéty pacienty, t. y.
25 kDa, 42 kDa, 50-55 kDa, 60-70 kDa, 85 kDa, 116 kDa,
180 kDa. Didziausig koncentracija (kiekj) turi baltymai, kuriy
dydzio variacija yra tarp 60-70 kDa, o maziausig — baltymai,
kuriy molekuliné masé varijuoja nuo 30 kDa iki 40 kDa. Pa-
stebéta, kad pacienty, kuriems nustatytas anti-CCP kiekis ne-
vir$jjo pamatiniy biologiniy ver¢iy intervalo, baltymo, esancio
ties 60-70 kDa, raiSka didesné nei pacienty, kuriems nustatytas
teigiamas anti-CCP rezultatas.

Ivertinant atskirus atvejus, $iame elektroforezés gelyje
frakcionavosi ir mazesnio dydzio, t. y. 15 kDa, baltymai, ku-
rie uzfiksuoti teigiamo anti-CCP rezultato frakcijose, taciau
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jy kiekiai néra dideli. Taip pat aptikta ir 20 kDa baltymy,
kuriy nebuvo pirmiau aptartame gelyje, o 1, 6 ir 19 take-
liuose - didesnés koncentracijos baltymy, kuriy molekuliné
masé ~25 kDa (3/17, arba 17,6 %). Didesné 42 kDa baltymo
koncentracija nustatyta ties 1, 3, 4, 8, 11, 15 frakcijomis su
teigiamais anti-CCP rezultatais (6/17, arba 35,3 %) bei 16 frak-
cija su neigiamu anti-CCP rezultatu. Serumo 2 ir 3 frakcijos
turéjo tik kelis isifrakcionavusius baltymus. Didesné varia-
cija tarp baltymy pastebéta <20 kDa.

REZULTATY APTARIMAS

Reumatoidinis artritas, kaip labiausiai paplitusi sgnarius
pazeidziancios autoimuninés ligos forma, tapo pagrindine ir
besivystancia paradigma, padedancia suprasti imuniniy ligy
patogeneze ir sukurti veiksminga gydyma. Ypac prie to pri-
sidéjo biozymens - antikiiny prie$ ciklinj citrulinintg pepti-
da atradimas, kuris pagerino diagnostikos tikslumag - prie§
tai plad¢iau naudoto reumatoidinio faktoriaus specifiSkumas
siekia tik ~86 %, o anti-CCP $iuo atveju turi didesnj specifis-
kuma, t. y. >95 % [6]. Sio autoantikiino nustatymas priside-
da prie ankstyvos diagnozés ir veiksmingesnio gydymo, kas
gali padéti uzkirsti kelig dideliems sgnariy pazeidimams ir
uztikrinti geresnius rezultatus ilgalaikéje perspektyvoje [5].

Siekiant nustatyti, ar yra galima anti-CCP sgsaja su uz-
degiminiais baltymais, atlikta agarozés gelio elektroforezé,
kurios metu frakcionuota 30 serumo méginiy, esant teigia-
mam anti-CCP rezultatui, bei 10 serumo méginiy, kuriy
anti-CCP rezultatas neigiamas (kontroliniai méginiai). Pla-
¢iau publikuojamy moksliniy tyrimy, kuriy metu RA ligoniy
kraujo serumas tiriamas pasitelkiant agarozés gelj, neaptikta,
todél neabejotinas sio darbo mokslinis naujumas. Didziausia
baltymy koncentracija pastebéta ties ~67-70 kDa - $ig mole-
kuline mase turi albuminas, kuris yra gausiausias baltymas
zmogaus organizme. Taciau didesné albumino raiska paste-
bima frakcijose, kuriose buvo kontrolei pasirinkty pacienty
serumas — tai yra neigiamas anti-CCP rezultatas. Galima
spresti, kad albumino raiska buvo $iek tiek sumazéjusi ser-
ganciyjy RA serumo frakcijose, galimai dél 1étinio uzdegimo,
kuris turi jtakos baltymy sintezei bei medziagy apykaitai [8].
Matoma ir baltymy raigka ties 75 kDA - tokio dydzio yra ne
vienas serume aptinkamas baltymas, pvz. transferinas, seru-
mo amiloidas A ar kiti iminés fazés baltymai. Galima spresti,
kad tokia iiminés fazés baltymy raiska atsiranda dél organiz-
mo atsako j uzdegima, kai vertiname RA pacienty serumg, o
kontroliniy pacienty atveju galime spéti, kad toje vietoje labiau
aptinkamas transferinas. Vertinant pavienius baltymus atski-
rose frakcijose, 1 frakcijoje (teigiamas anti-CCP rezultatas)
pastebétas 90 kDa baltymas, kuris galéty buti komplemento
komponento C3 fragmentas C3d. Sergant RA budinga kom-
plemento kaskados aktyvacija, kurios metu C3 suskaldomas
i smulkesnius fragmentus [9]. Kitoje, 6 frakcijoje (teigiamas
anti-CCP rezultatas) pastebimas baltymas ties 110-118 kDa.
Tokios molekulinés masés yra CRB pentamerai, kurie yra
tminés fazés baltymai. Padidéje Sio baltymo kiekiai yra uzde-
giminiai Zymenys, nustatomi RA pacientams [10].

Dél galimos anti-CCP sgsajos su uzdegiminiais balty-
mais atlikta ir NDS-PAGE gelio elektroforezé. Neigiamo
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anti-CCP rezultato meéginiai pasirinkti kaip kontroliniai.
Kaip ir naudojant agarozés gelj, didziausias baltymy kiekis
aptiktas ties 60-70 kDa, kas patvirtina tendencijg dél albu-
mino - pastebéta $io baltymo didesné raiska ty pacienty se-
rume, kuriy anti-CCP rezultatas buvo neigiamas. Zainab ir
bendraautoriai [11] savo tyrime pastebéjo didele 68 kDa bal-
tymo raiska, taciau paties baltymo nejvardijo, tik paminéjo,
kad pries jj pastebéta antikiny sintezé. Jahangir ir kt. [12]
taip pat patvirtino didesne 67 kDA baltymo raiska ir jvar-
dijo, kad tai yra albuminas, kuris, kaip jau minéta, yra gau-
siausias baltymas serume, ta¢iau nepastebéjo jokio skirtumo
tiek tarp pacienty, kuriems nustatytas teigiamas anti-CCP
rezultatas, tiek tarp pacienty, kurie turéjo neigiamg atsaka.
Mokslininkai nustaté didesne baltymo raigka ties 50 kDa, kaip
ir masy tyrime, taciau autoriai §j pokytj aptiko pacientams,
kurie serga reumatoidiniu artritu, o masy atliktame tyrime
rai$ka pastebéta tiek sergantiems, tiek kontroliniams paci-
entams [11]. Baltymai, kuriy molekuliné masé yra 50 kDa -
sunkiosios imunoglobuliny grandinés, kurios paprastai yra
tiek sveiky, tiek serganciy asmeny serume, tik gali skirtis kie-
kiai [13]. Kiti tyréjai - Van Steedam ir bendraautoriai [14]
teigé, kad ties tokia molekuline mase galima pastebéti fibri-
nogeno izoforma, taciau necitrulinintg jo forma, tiek sveiky
zmoniy serume, tiek serganciy RA, o tai irgi gali buti susije su
musy elektroforezés rezultatais. Ties 20-25 kDa molekuline
mase pastebime IgG lengvasias grandines, kurios aptiktos
tiek kontroliniy, tiek reumatoidinio artrito pacienty serume.
Tai koreliuoja su kity autoriy rezultatais [13]. Ties 116 kDa
juostele daznai aptinkamas fibrinonektinas arba, tiksliau,
kazkuri jo izoforma, kuri yra jungiamojo audinio baltymas,
pastebimas tiek sveikiems, tiek sergantiems asmenims - $io
baltymo rai$ka nustatyta visuose serumuose, kas sutapo su
kity autoriy pateiktais elektroforezés rezultatais [13]. Taip
pat pastebéta ir 151 kDa molekulinés masés ceruloplazmino
raiska, kuri budinga tiek kontroliniy, tiek serganc¢iy RA pa-
cienty serume. Hu ir kiti [15] patvirtino $io baltymo buvima
atlike su RA susijusiy 55 straipsniy metaanalize. Musy elek-
troforezés duomenys rodo, kad pacientams, kuriems jtartas
reumatoidinis artritas ir buvo teigiami anti-CCP rezultatai,
iSry$kéjo baltymai, kuriy molekuliné masé 15 kDa. Tokia
mase turi serumo amiloidas A. Prie$ tai minéti mokslininkai
[15] patvirtino serumo amiloido A buvima ligoniy serume,
iSanalizave du su RA susijusius straipsnius, kuriuose pami-
néta $io baltymo raiska. Serumo amiloidas A yra iminés
fazés baltymas, kurio sintezé bei raiSka padidéja esant uzde-
giminéms reumatinéms ligoms ir tai galima pastebéti atlie-
kant elektroforezg, o sveikiems individams baltymo kiekiai
yra normalds. Serumo amiloidas A yra jautresnis zZymuo
nei CRB esant nedideliam uzdegimui [16]. Galime spresti,
kad $ie uzdegiminiai baltymai sukelia organizmo apsaugine
reakcijg, j kurig jsitraukia imuniné sistema, gamindama an-
tikinus kaip atsaka, kas Siuo atveju galéty bati ir anti-CCP
autoantik@inai, todél jmanoma anti-CCP sgveika su serumo
amiloido A baltymais.

Apibendrinant rezultatus pasakytina, kad tiek agarozés
gelio, tiek NDS-PAGE gelio elektroforezés badu pastebeéti
didesni albumino kiekiai pacientams, kuriems nustatytas
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neigiamas anti-CCP rezultatas. Nors atliekant agarozés ge-
lio elektroforeze pastebéti pavieniai uzdegiminiai baltymai
atskirose frakcijose, ta¢iau naudojant NDS-PAGE gelj tokiy
baltymy neaptikta. NDS-PAGE gelio elektrofozés rezultatai
parodé, kad RA pacientams, turintiems teigiamg anti-CCP
rezultaty, aptikta serumo amiloido A rai$ka, kurios nepa-
stebéta atliekant agarozés gelio elektroforeze. Siuo atveju
galime jzvelgti NDS-PAGE gelio elektroforezés metodu
nustatyta galimg antikiiny pries ciklinj citrulinintg pepti-
da s3sajg su tminés fazés baltymais (serumo amiloidu A).
Taciau, kad galétume visiskai patvirtinti $ig sasaja, reikéty
atlikti i§samesnius tyrimus - surinkti didesne pacienty imtj,
daryti daugiau pakartojimy, jtraukti ir tikslesnius tyrimus,
pvz. masiy spektrometrijg, skys¢iy chromatografijg-masiy
spektrometrijg.

ISVADOS

Agarozés gelio elektroforezés metodu atlikus serumo
baltymy frakcionavimg, nenustatyta galimos anti-CCP sgsa-
jos su serume esanciais uzdegiminiais baltymais, taciau RA
sergantiems pacientams buvo rasti mazesni albumino kie-
kiai, palyginti su kontroline grupe. Atlikus serumo baltymy
frakcionavimg NDS-PAGE gelio elektroforezés metodu, pa-
stebéta galima anti-CCP sgsaja su iminés fazés uzdegiminiu
baltymu - serumo amiloidu A.

Gauta: 2024 1120  Priimta spaudai: 2024 11 29

Summary

STUDY OF THE ASSOCIATION

OF ANTI-CYCLIC CITRULLINATED
PEPTIDE ANTIBODIES WITH
INFLAMMATORY PROTEINS IN
RHEUMATOID ARTHRITIS PATIENTS

Gabija Mongiaté, Megé Cerniauskiené,
Loreta Bagdonaité

Aim of the study - to identify the possible associa-
tion between rheumatoid arthritis markers — antibodies
against cyclic citrullinated peptide (anti-CCP) and in-
flammatory serum proteins.

Material and methods. A group of 30 patients
with rheumatoid arthritis (average age of the subjects —
57.5+14.9 years) was studied and analyzed. Determi-
nation of the concentration of antibodies against cyclic
citrullinated peptide (anti-CCP) was performed by im-
munoenzymatic analysis. Agarose gel electrophoresis
and NDS-PAGE gel electrophoresis were performed to
assess fractionations of serum proteins and anti-CCP
possible association to inflammatory proteins. 10 sub-
jects’ blood serum samples with a negative anti-CCP
test result were selected as the control group.
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Results. Agarose gel electrophoresis fractionation of
serum proteins showed a lower expression of the 60 kDa
protein in anti-CCP-positive patients compared with
anti-CCP-negative controls. Single proteins of ~90 kDa,
110-118 kDa and above 200 kDa were detected in seve-
ral fractions (1, 6, 17). SDS-PAGE also detected a lo-
wer expression of the 60 kDa protein in anti-CCP-posi-
tive patients. Higher protein variation below 20 kDa was de-
tected. In fractions containing serum from anti-CCP-posi-
tive patients, a smaller protein size (15 kDa) was observed.

Conclusions. Agarose gel electrophoresis showed no
anti-CCP link to inflammatory proteins; NDS-PAGE gel
electrophoresis showed a possible anti-CCP association to
the acute-phase inflammatory protein — serum amyloid A.

Keywords: rheumatoid arthritis, antibodies, cyclic cit-
rullinated peptide, serum proteins, inflammatory proteins.
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