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Eliucijos tyrimo rezultaty
reikSmeé esant teigiamai
tiesioginei Kumbso reakcijai

Santrauka

Darbo tikslas — ivertinti eliucijos tyrimo rezultatu svarba analizuojant
teigiamos tiesioginés Kumbso reakcijos (TKR) priezastis.

Tyrimo medzZiaga ir metodika. Buvo istirti 63 pacienty teigiamos
TKR kraujo méginiai. Atliekant eliucijos tyrimus tikétasi rasti imuniniy
(auto- ar alo-) antiktinu, dengiandéiu pacientu eritrocitus in vivo. Tyrima
sudaré trys etapai: 1) teigiamos TKR méginiy atranka; 2) eliucijos tyri-
mo atlikimas teigiamos TKR méginiams; 3) netiesioginés Kumbso reak-
cijos (NKR) atlikimas po eliucijos tyrimo.

Rezultatai. Atlikus eliucijos tyrima 63 pacienty kraujo méginiuose
reaktyvus eliuatai buvo 51 %, o nereaktyvuas — 49 % meéginiu. Istyrus re-
aktyviu eliuaty imuninius antiktnus, 25 % §iu eliuaty identifikuoti alo-
antiktnai ir 75 % — autoantiktnai. Dazniausiai (42 %) aptikti aloantika-
nai buvo nukreipti pries Rezus kraujo grupés antigenu sistema, i$ ju
daugiausiai anti-E (34 %). Suskirséius pacientus 1 silpnai ir stipriai tei-
giamos TKR grupes, nustatytas statistiSkai reikSmingas rySys tarp
Kumbso reakcijos stiprumo ir reaktyvumo eliuato grupése (Kramerio
ry§io stiprumo koeficientas lygus 0,27. Chi® = 4,59, p = 0,032). Komple-
mento komponento C3 fragmento C3d stiprumas tarp reaktyvios ir ne-
reaktyvios eliuato grupés statistiSkai reikSmingai nesiskyré (FiSerio
p = 1,000). Statistiskai reik§mingo rySio tarp imuniniu antiktanu ir
Kumbso reakcijos stiprumo nerasta (Fiserio p = 0,218).

Isvados. Esant stipriai teigiamai TKR dazniau aptinkami reakty-
vis eliuatai, kuriuose yra autoantikinu, o silpnai teigiama Kumbso re-
akcija budinga nereaktyviems eliuatams (Kramerio ryS$io stiprumo koe-
ficientas lygus 0,27. ChiZ = 4,59, p = 0,032). Komplemento komponento
C3 fragmento C3d stiprumas tarp reaktyvios ir nereaktyvios eliuato
grupés statistiskai reik§mingai nesiskyré (Fiserio p = 1,000). Komple-
mento komponento C3 fragmento C3d stiprumas neturi itakos gautai re-
aktyviai ir nereaktyviai eliuato reakcijai. Vertinant reaktyvioje eliuato
grupéje identifikuoty imuniniu antiktnuy rysi su TKR stiprumu, statis-
tiskai reik§mingo rysio nenustatyta (FiSerio p = 0,218). Reaktyviuose
eliuatuose identifikuotu imuniniy antiktnu rasis nepriklauso nuo TKR
stiprumo.

Reiksminiai zodzZiai: autoantiktnai, aloantiktnai, komplemento sis-
tema.

IVADAS

zuoti imuninius antikGnus ar komple-
mento fragmentus, in vivo dengian-
Gius eritrocitus. Atliekant Sig reakcija
pirmiausia naudojamas polispecifinis
reagentas, kuris vienu metu gali ap-

Tiesioginé Kumbso reakcija (TKR) —
laboratorinis tyrimo metodas, kuris
del hemagliutinacijos leidzia vizuali-
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tikti antikinus ir komplemento frag-
mentus. Esant teigiamai reakcijai su
polispecifiniu reagentu, tyrimas tesia-
mas su monospecifiniu reagentu, ku-
ris padeda tiksliau identifikuoti, kas
yra prisijunge prie eritrocity membra-
nos [1].

TKR yra atliekama tuomet, kai at-
siradus laboratoriniams hemolizés po-
zymiams norima atskirti, ar prasidé-
jusi hemolizé yra autoimuninés ar
aloimuninés kilmeés. Eritrocitai fiziolo-
ginémis salygomis normos atveju iSgy-
vena apie 120 dienu, paskui jie yra su-
ardomi.

Esant pagreitéjusiai ju destrukei-
jai, hemolizei, kauly ¢iulpai stengiasi
kompensuoti eritrocity praradima, ta-
éiau jeigu sunaikinamu eritrocitu kie-
kis virsija kaulu ¢iulpuose pagamina-
mu lasteliu kieki, pasireiskia hemoli-
ziné anemija [2]. Hemolizinés anemi-
jos paplitimas literatiaros Saltiniuose
yra pateikiamas pagal jos priezastis.
Pavyzdziui, sergamumas autoimuni-
némis hemolizinémis anemijomis
(ATHA) siekia 1 atveji 100 000 gyven-
toju per metus. Kadangi intravaskuli-
né hemolizé yra pavojinga Zmogaus
sveikatai, todél jos aktualumas visuo-
menei yra didelis [3].

Atlikus TKR ir gavus teigiama re-
akcijos rezultata, atliekamas eliucijos
tyrimas, kuris padeda identifikuoti
antiktnu, dengiancéiy paciento eritro-
citus, specifiSskuma. Norint nustatyti
po eliucijos tyrimo nuplautu antiktnu
specifiSkuma, gauti eliuatai yra inku-
buojami su reagentais ir pagal reakci-
jos rezultatus ivertinama, ar tai yra
autoantikinai, ar aloantiktnai. Siuo
darbu buvo siekta nustatyti eliucijos
tyrimo metu gautu eliuatu reikSme
esant teigiamai TKR.

DARBO TIKSLAS

Darbo tikslas — ivertinti eliucijos tyri-
mo rezultatu svarba analizuojant tei-
giamos TKR priezastis.

TYRIMO MEDZIAGA IR METODAI

Tiriamasis darbas atliktas Vilniaus
universiteto ligoninés Santaros klini-
ku Laboratorinés diagnostikos centro
Klinikinés imunologijos ir kraujo per-
pylimo laboratorijoje.

Pries tyrima buvo sudaryti jo atli-
kimo etapai:

1. Teigiamos TKR meéginiu atran-
ka.

2. Eliucijos tyrimo atlikimas tei-
giamos TKR méginiams.

3. Netiesioginés Kumbso reakcijos
(NKR) atlikimas po eliucijos tyrimo.

Lentelé. Pacientuy eliuatu charakteristikos

Table. Characteristics of patients eluates

Reakt s eliuatas N=32
TKR CYVHE — Nerﬁakty"“s I viso
stiprumas Aloantikanai | Autoantikunai € u_a as N=63
N=8 N=24 N=31

1+ 4 (50 %) 6 (25 %) 18 (58,1 %) 28 (44,4 %)
2+ 4 (50 %) 8 (33,3 %) 13 (41,9 %) 25 (39,7 %)
3+ 0 (0 %) 9 (37,5 %) 0 9 (14,3 %)
4+ 0 (0 %) 1 (4,2 %) 0 1(1,6 %)

Teigiumos tiesioginés Kumbso
reakcijos méginiy atranka

Eliucijos tyrimas padeda identifikuoti
tik prie eritrocitu membranos prisi-
jungusius imuninius antiktnus, todel
pries atliekant eliucijos tyrima buvo
tu, kuriems buvo gautas teigiamas
TKR rezultatas, o neigiami TKR meégi-
niai nebuvo itraukti i tyrima.

Eliucijos tyrimo atlikimas teigiamos
tiesioginés Kumbso reakcijos
méginiams

Eliucijos tyrimai buvo atlikti naudo-

jant ,Gamma ELU-KIT II* tirpalu sis-
tema.

Netiesioginés Kumbso reakcijos
atlikimas po eliucijos tyrimo
Atliekant NKR buvo panaudotos spe-
cialios gveicarijos firmos ,BioRad®
(Sveicarija) DiaMED-ID sistemos
priemones:

1. Kumbso kortelés, kuriose esan-
tis dekstrino pagrindu gelis uzpildo
mikroSulinélius Siose kortelése. Gelyje
yra suspenduotas serumas, i kurio su-
deéti ieina anti-IgG ir C3d polispecifi-
niu antiglobuliny serumai.

2. Specialts eritrocitu reagentai:

a. Dia Cell I ir II,
b. Dia Panell.

Siam tyrimui naudoti eritrocity re-
agentai yra tipuoti eritrocitai, kurie
buvo naudojami imuniniu antiknu
paieskai, o ju radus —identifikavimui.

Imuniniy antikony paieska
ir identifikavimas

Siekiant nustatyti po eliucijos nuplau-
tus antikGnus (auto- ar alo-), buvo
naudojamos Kumbso kortelés, o imuni-
niams antikGnams identifikuoti — Dia
Panell eritrocitu reagentai. Imuniniy
antikGnu identifikavimui, kaip ir ju
paieskai, naudotos Kumbso kortelés.

Statistiné duomeny analizé

Atrinktu 63 pacientu duomenys buvo
sukelti i lenteles naudojantis Mi-
crosoft Office Excel 2010 ir véliau ap-
doroti statistine programa SPSS Sta-
tistics 17,0. Kokybiniu poZymiuy tarpu-
savio rySiui nustatyti buvo naudotas
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Chi kvadrato kriterijus. Statistiskai
reik§mingi ryS$iai buvo laikomi patiki-
mais, kai p < 0,05, o nepatikimais, kai
p > 0,05.

DARBO REZULTATAI

Eliucijos tyrimo atlikimas
ir antikony specifiskumo
nustatymas

Eliucijos tyrimui atlikti Vilniaus uni-
versiteto ligoninés Santaros kliniku
Laboratorinés diagnostikos centro Kli-
nikinés imunologijos ir kraujo perpyli-
mo laboratorijoje atrinkti méginiai
63 pacientu, kuriems buvo nustatytas
teigiamas TKR rezultatas. TKR yra
atliekama norint nustatyti, ar pacien-
mijos simptomai, prasidéjusi hemolize
yra autoimuninés ar aloimuninés kil-
més. Priklausomai nuo eliucijos tyri-
mu gauto eliuato rezultato spresta, ar
teigiami TKR tyrimo rezultatai pa-
cientams buvo dél autoantikGnu ar
aloantiktnu, galin¢iu sukelti hemoli-
ze. Teigiamas TKR stiprumas buvo
vertintas balais nuo 1+ iki 4+. I§ 63 pa-
cientu eliucijos tyrimai buvo atlikti
31-am vyrui bei 32-iems moterims. At-
liekant eliucijos tyrimus buvo tikimasi
rasti imuniniy (auto- ar alo-) antika-
nu, dengianéiu pacientuy eritrocitus in
vivo. Gautu eliuatu rezultatu pasi-
skirstymas pateikiamas lenteléje ir
1 paveiksle.

Visu tirtu pacientu TKR stiprumas
pasiskirsté taip: 1+ (44,4 %),
2+ (39,7 %), 3+ (14,3 %), 4+ (1,6 %). Re-
aktyvaus eliuato grupéje TKR stipru-
mas buvo nuo 1+ iki 4+, o nereakty-
vaus eliuato grupe¢je — nuo 1+ iki 2+.
Gauti eliuatai buvo panaudoti NKR
imuniniy antikGnu paieskai. Atlikus
NKR nustatyta, kad 32-iems (50,79 %)
pacientams eliuatas buvo reaktyvus
su Dia Cell I ir II (eliuate buvo imuni-
niy antiktnu) ir 31-am (49,21%) pa-
cientui eliuatas buvo nereaktyvus
(eliuate nebuvo imuniniu antikanu).

Pagal eliuato rezultatus pacientai
suskirstyti i dvi grupes: 1 grupe suda-
ré pacientai, kuriems eliuato reakcija
buvo teigiama, 2 grupe — neigiama.
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Teigiama TKR (N=63)

1 pav. Teigiamu TKR eliuatu charakteristika
Fig. 1. Characteristics of patients DAT results

Siekiant nustatyti pirmos pacientu
grupés reaktyviy eliuate esan¢iu imu-
niniy antikanu specifiSkuma, atlikta
NKR su Dia Panell 11 tipuotuy eritroci-
tu antigenu misSiniu. Is 32 reaktyviu
eliuaty 8 (25 %) eliuatai buvo su aloan-
tiktnais, o 24 (75 %) — su autoantiki-
nais. Identifikuoti aloantiktnai daz-
niausiai buvo nukreipti prie§ eritroci-
tu kraujo grupiu antigenu sistemas:
Rezus (42 %), Kidd (25 %) ir
Kell (17 %). Reéiausiai aloantiktnai
buvo nukreipti pries ABO (8 %) ir Duf-
fy (8 %) (2 pav.).

Aptikti ir identifikuoti daZniausi
aloantiktGnai pasiskirstée taip: an-
ti-E (34 %), anti-Jk" (25 %), an-
ti-K (17 %). Redéiausiai identifikuoti
aloantiktanai: anti-D (8 %), an-
ti-Al (8 %) ir anti-Fy" (8 %) (3 pav.).

Reaktyvaus eliuato grupéje daz-
niausiai nustatytas komplemento
komponento C3 fragmento C3d stipru-
mas 1+ baly buvo 56 % tiriamuju, o 2+
baluy stiprumas 22 % bei 3+ balu stip-
rumas 22 % tiriamuju. Nereaktyvaus
eliuato grupéje dazniausiai buvo nu-
statytas tik 1+ stiprumas — 67 % tiria-
muju, o 2+ baly stiprumas — 33 % tiria-
muju (4 pav.).

8%

25%

2 pav. Identifikuotu antikanu pries$ kraujo grupiu antigenu

sistemas pasiskirstymas

Fig. 2. The distribution of identified antibodies against

blood group antigen systems

42 %

[

Teigiamos TKR stiprumas
pagal IgG
1+ (N=28)
2+ (N=25)
3+ (N=9)

4+ (N=1)
-

(" Teigiamos TKR stiprumas )
pagal komplemento
komponento C3 fragmenta C3d
1+ (N=7)
2+ (N=3)

\ 3+ (N:Z) J

Reaktyvaus ir nereakiyvaus elivato
sasaja su tiesioginés Kumbso
reakcijos stiprumu

Rezultatams palyginti iSskirtos dvi re-
aktyvios ir nereaktyvios eliuato reak-
cijos meginiu grupés: 1 grupée — silpnai
teigiama reakcija (TKR stiprumas
1+ balas), 2 grupé — stipriai teigiama
reakcija (TKR stiprumas >2+ balai).
Silpnai teigiama TKR buvo 28 (44 %)
pacientams, o stipriai teigiama TKR —
35 (56 %) pacientams. Palyginus reak-
tyvios ir nereaktyvios eliuato reakcijos
grupes pagal TKR stipruma nustaty-
tas statistiskai reikSmingas rySys: re-
aktyvus eliuatas dazniau nustatytas
esant stipriai teigiamai Kumbso reak-
cijai nei esant silpnai teigiamai reakci-
jai (Kramerio rySio stiprumo koefi-
cientas lygus 0,27. Chi? = 4,59,
p = 0,032) (5 pav.). Reaktyvaus eliuato
grupéje silpnai teigiama TKR buvo
10 (36 %) pacientu, o stipriai teigia-
ma — 22 (64 %) pacientams. Nereakty-
vaus eliuato grupé¢je silpnai teigiama
TKR buvo 18 (63 %), o stipriai teigia-
ma TKR - 13 (37 %) pacientu (6 pav.).
Tiriant komplemento komponen-
to C3 fragmento C3d stipruma nenu-

8%

M Rh
B Kidd
M Kell
W ABO
M Duffy

nus pasiskirstymas

statyta statistiSkai reik§mingo rySio
tarp reaktyvaus ir nereaktyvaus eliu-
ato grupiu (Fiserio p = 1,000). Reakty-
vaus eliuato grupéje komplemento
komponento C3 fragmento C3d 1+ ba-
lo stiprumas buvo nustatytas 5 (71 %)
pacientams, >2+ balu stiprumas —
4 (80 %) pacientams, o nereaktyvaus
eliuato grupéje — atitinkamai 2 (28 %)
pacientams ir 1 (20 %) pacientui
(7 pav.).

Reaktyvaus elivato imuniniy
antikony rysys su tiesioginés
Kumbso reakcijos stiprumu

Atsizvelgiant i tyrimo metu gautus
duomenis, kad reaktyvus supernatan-
to eliuatas dazniau nustatytas esant
stipriai teigiamai TKR, palygintas re-
aktyviuose eliuatuose identifikuoty
imuniniy antiktny ry8ys su TKR stip-
rumu. Deja, statistiSkai reikSmingo
ryS§io tarp imuniniy antikanu ir reak-
cijos stiprumo neaptikta (FiSerio
p = 0,218) (8 pav.). Silpnai teigiamos
TKR grupéje nustatyti 6 (60 %) auto-
antiktnai ir 4 (40 %) aloantiktinai, o
stipriai teigiamos TKR grupéje —
18 (82 %) autoantiktnuy bei 4 (18 %)
aloantikanai.

REZULTATY APTARIMAS

Tiesioginé Kumbso reakcija yra daz-
nai naudojama imunohematologijos
laboratorijose, nes leidzia greitai gau-
ti svarbios klinikinés informacijos.
Sis tyrimas atliekamas tada, kai pa-
gal laboratorinius rodiklius yra nu-
statyta hemolizé ir norima diferenci-
juoti jos kilme — autoimunine ar aloi-
munine.

Atsizvelgiant i tai, kad imuniniai
antiktnai sukelia imunines hemolizi-
nes anemijas, o eliucijos tyrimas nau-
dojamas jiems identifikuoti, musu
darbo tikslas buvo nustatyti eliucijos

B anti-E
B anti-JK?
¥ anti-K
[ anti-D
M anti-A1l
M anti-Fy*

25%

3 pav. Identifikuotu antikanu prie$ kraujo grupiu antige-

Fig. 3. The distribution of identified antibodies against

blood group antigens
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Komplemento

komponenta C3
fragmento C3d
stiprumas balais

i+
el
W3+

80,0%%

60,094

40,0%

2
66,67%

Atveju skaitius, procentais

20,09

1
33,33%

2 2
22.22% )22, 22%

EReaktyvus elinatas

0,096

MNereaktyvus elivatas

4 pav. Komplemento komponento C3 fragmento C3d stipru-
mo pasiskirstymas tarp reaktyvios ir nereaktyvios eliuato
reakcijos grupiu

Fig 4. The strength of the C3d fragment of the complement
component C3 between reactive ant non-reactive reaction

of the eluate

tyrimo rezultatu reikSme esant teigia-
mai TKR. Vilniaus universiteto ligoni-
nés Santaros kliniky Laboratorinés
diagnostikos centro klinikinés imuno-
logijos ir kraujo perpylimo laboratori-
joje buvo istirti 63 pacientu kraujo meé-
giniai. Norint ivertinti eliucijos tyrimo
rezultatu svarba analizuojant teigia-
mos TKR priezastis, buvo keliami trys
uzdaviniai.

Pirmiausia siekta jvertinti eliuci-
jos tyrima esant teigiamai TKR nusta-
tant antiktnuy specifiSkuma. Teigiama
TKR rodo, kad eritrocitai yra sensibili-
zuoti imuniniais antiktGnais in vivo.
Atlikus eliucijos tyrima 63 pacientams
nustatyta, kad 32 (50,79 %) eliuatai
buvo reaktyvus, o 31 (49,21 %) — nere-
aktyvus. IStyrus imuninius antika-
nus, esancius reaktyviuose eliuatuose,

identifikuoti
8 (25 %) aloanti-
ktnai ir 24 (75 %)
autoantikanai.
O. Nathalang ir
bendraautoriy
duomenimis, tei-
giamai TKR sie-
kiant <2+ baly re-
aktyviuose eliua-
tuose buvo aptin-
kami tik aloanti-
kunai, o autoanti-
kunai buvo rasti
eliuatuose, kuriu
TKR stiprumas
buvo nuo 1+ iki
4+ baly [4]. Masu
tyrimo metu gauti
duomenys ne-

80,0%

60,0%

40,0%

Atveju skaifius, procentais

20,0%

0,0%-

C3d 1+

C3d==2+

Elucyos grupes

] Eeaktyus elinatas
W 1ere aktyvus eliuatas

7 pav. Komplemento komponento C3 fragmento C3d stipru-
mo rys§ys su reaktyviu ir nereaktyviu eliuatu

Fig. 7. Correlation of the C3d fragment of the complement
component C3 between reactive ant non-reactive reaction

of the eluate
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Silpnal teiglama 1+ Stipriai teigiama =2+

5 pav. TKR stiprumo pasiskirstymas
Fig. 5. The distribution of DAT strength

Elucijos grupés

WE caktyvus clivatas
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Silpnai teiglama 1+ Stipriai teigiama =>2+
6 pav. Reaktyvaus ir nereaktyvaus eliuato rysys su TKR
stiprumu

Fig. 6. Correlation between the Coombs reaction strength
groups and the results in the eluate groups

Tmuminia antilcinai
B Autoantiktina
[ Aloantikiinai

100,0%
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40,0%
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8 pav. Imuniniu antikanu rysys su TKR stiprumu
Fig. 8. Analysis of immune antibodies with DAT strength
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priestaravo $iu tyréju duomenims
(zr. lentele). Identifikuoti aloantika-
nai dazniausiai buvo nukreipti pries
eritrocity kraujo grupiu antigeny sis-
temas: Rezus (42 %), Kidd (25 %) ir
Kell (17 %). Rediausiai aloantiktnai
buvo nukreipti pries ABO (8 %) ir
Duffy (8 %). Aptikti ir identifikuoti
dazniausi aloantiktnai pasiskirsté
taip: anti-E (34 %), anti-Jk* (25 %),
anti-K (17 %). Rediausiai identifikuo-
ti aloantikanai: anti-D (8 %),
anti-Al (8 %) ir anti-Fy® (8 %).

Véliau palyginome reaktyvaus ir
nereaktyvaus eliuato reakcijos rezul-
tatus su TKR bei komplemento kom-
ponento C3 fragmento C3d stiprumu.
Suskirscius pacienty méginius i silp-
nai ir stipriai teigiamos TKR grupes,
nustatytas statistiSkai reikSmingas
rySys tarp Kumbso reakcijos stiprumo
ir rezultaty eliuato grupése (Kramerio
rysio stiprumo koeficientas lygus 0,27.
Chi® = 4,59, p = 0,032). Reaktyvaus
eliuato grupéje silpnai teigiama
Kumbso reakcija buvo 36 % pacientu,
o stipriai teigiama — 64 % pacientu.
Nereaktyvaus eliuato grupéje silpnai
teigiama Kumbso reakcija buvo nusta-
tyta 64 %, o stipriai teigiama — 37 %
pacientu. Remiantis tyrimo rezulta-
tais galima teigti, kad eliucijos tyrimo
metu gauti reaktyvas eliuatai yra daz-
nesni esant stipriai teigiamai TKR, o
nereaktyvis — esant silpnai teigiamai
TKR. Komplemento komponento C3
fragmento C3d stiprumas tarp reakty-
vios ir nereaktyvios eliuato grupés
statistiskai reikSmingai nesiskyré (Fi-
Serio p = 1,00). Reaktyvaus eliuato
grupéje komplemento komponento
C3 fragmento C3d 1+ balo stiprumas
buvo nustatytas 71 %, o >2+ baly stip-
rumas — 80 % pacientu, o nereakty-
vaus eliuato grupéje — atitinkamai
29 % ir 20 % pacientu. Remiantis tyri-
mo rezultatais galima teigti, kad kom-
plemento komponento C3 fragmen-
to C3d stiprumas, nustatytas pries
eliucijos tyrima atliekant TKR, neturi
itakos gautai reaktyviai ir nereakty-
viai eliuato reakcijai.

Taip pat buvo siekta ivertinti reak-
tyvios eliuato grupés imuniniy antika-
ny rysi su TKR stiprumo grupémis.
Pagal musu atlikto tyrimo rezultatus
nenustatyta statistiSkai reikSmingo
ryS§io tarp imuniniy antiktnu bei TKR
stiprumo (Fiserio p = 0,218). Silpnai
teigiamoje TKR grupéje 60 % tiriamu-
ju nustatyti autoantiktnai ir 40 % —
aloantiktGnai, o stipriai teigiamoje
TKR grupéje — atitinkamai 82 % ir
18 % pacientu. Remiantis tyrimo re-
zultatais galima teigti, kad autoanti-
ktnai bei aloantiktGnai reaktyviuose
eliuatuose buvo rasti esant tiek silp-
nai, tiek stipriai TKR.

ISVADOS

Istyrus reaktyvius eliuatus dazniausiai
identifikuoti aloantiktnai buvo nu-
kreipti prie§ eritrocitu kraujo grupiu
antigenuy sistemas: Rezus (42 %), Kidd
(25 %) ir Kell (17 %). Sie dazniausi alo-
antiktnai pasiskirsté taip: anti-E
(34 %), anti-Jk® (25 %), anti-K (17 %).
Nustatyta, kad esant stipriai teigiamai
TKR dazniau nustatomi reaktyvus eliu-
atai, kuriuose yra imuniniy antikanu, o
silpnai teigiama Kumbso reakcija ba-
dinga nereaktyviems eliuatams (Kra-
merio rySio stiprumo koeficientas lygus
0,27. Chi? = 4,59, p = 0,032). Komple-

Summary

mento komponento C3 fragmento C3d
stiprumas tarp reaktyvios ir nereakty-
vios eliuato grupés statistiskai reiks-
mingai nesiskyre (Fiserio p = 1,000).
Komplemento komponento C3 frag-
mento C3d stiprumas neturi itakos
gautai reaktyviai ir nereaktyviai eliua-
to reakcijai. Vertinant reaktyvioje eliu-
ato grupéje identifikuoty imuniniy an-
tiktnu rysi su TKR stiprumu, statistis-
kai reik§mingo rySio nenustatyta (Fise-
rio p = 0,218). Reaktyviuose eliuatuose
identifikuotu imuniniy antiktnu rasis
nepriklauso nuo TKR stiprumo. ¢
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THE SIGNIFICANCE OF ELUTION TEST RESULTS IN PATIENTS WITH POSITIVE

DIRECT ANTIGLOBULIN TEST

Kornelijus Kateiva, Loreta Bagdonaité, Vida Betingiené

Aim of the thesis is to evaluate the sig-
nificance of elution test results in the
analysis of the causes of a positive direct
antiglobulin test (DAT).

Research material and methodol-
ogy. Blood samples from 63 patients with
positive DAT were examined in the re-
search. Elution tests were expected to de-
tect immune (auto or allo) antibodies cov-
ering patients’ erythrocytes in vivo. The
research consisted of three main stages:
1) selection of positive DAT samples;
2) performing an elution test on positive
DAT samples; 3) performing IAT (Indi-
rect antiglobulin test) after the elution
test.

Results. After the elution test in
63 patients, it was determined that
32 (560.79%) eluates were reactive and
31 (49.21%) were non-reactive. After test-
ing the immune antibodies in the reactive
eluates, 8 (25%) alloantibodies and
24 (75%) autoantibodies were identified.
The most commonly detected alloanti-
bodies were directed against the Rhe-
sus (42%) blood group antigen system, of
which the majority was anti-E (34%).
When patients were divided into weakly
and strongly positive DAT groups, a sta-
tistically significant relationship was
found between the Coombs reaction
strength groups and the results in the
eluate groups (Kramer binding strength
coefficient was 0.27. Chi?=4.59, p=0.032).
The C3d strength of the complement com-

LITERATURA

ponent C3 fragment did not differ statis-
tically significantly between the reactive
and non-reactive eluate groups (Fisher
p=1.000). Analysis of the reactive eluate
group in which immune antibodies were
detected with DAT strength revealed no
statistically significant relationship be-
tween immune antibodies and Coombs
reaction strength (Fisher p=0.218).

Conclusions. It was found that reac-
tive eluates containing immune antibod-
ies are more frequently detected in the
case of strongly positive DAT, and weakly
positive Coombs reaction is characteris-
tic of non-reactive eluates (Kramer bind-
ing strength coefficient is 0,27.
Chi%=4.59, p=0.032). The C3d strength of
the complement component C3 fragment
did not differ statistically significantly
between the reactive and non-reactive
eluate groups (Fisher p=1.000). The C3d
strength of the complement component
C3 fragment does not affect the obtained
reactive and non-reactive reaction of the
eluate. When the association of immune
antibodies identified in the reactive
eluate group with the strength of DAT
was assessed, no statistically significant
association was found (Fisher p=0.218).
The type of immune antibodies identified
in the reactive eluates did not depend on
the strength of the DAT.

Keywords: autoantibodies, alloanti-
bodies, complement system.
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