BORRELIA BURGDORFERI, WesternBlot
(BLOT- LINE Borrelia/HGA 1gG, BLOT-LINE Borrelia/HGA IgM)

Material
Sérum, plazma

Odber materialu
Odber krvi za Standardnych podmienok

Frekvencia vySetrenia
2 — krat mesacne

Statim
Nie

Prehlad Specifickych antigénov

Tabulka 1 Specifické antigény IgG
Antigén Popis

VISE Ba  \/ariable major protein-like sequence, expressed (antigenne variabilny systém) - vyznamny pre
VISE Bg | protilatkovi odpoved’ IgG; druhovo Specificky antigén (Ba - B.afzelii, Bg - B. garinii, Bs - B.
burgdorferi sensu stricto)

VISE Bs
p83 Ba hlavny extracelularny protein (degradacny produkt p100)
OppA 2 (oligopeptidova permedza 2) - membranovy transportér, povazovany za marker
p58 Bg L e XA - .
diseminovaného $tadia Lymskej borreliozy

p4l Ba vnutorna ¢ast’ flagelinu - vysoko $pecificky marker pre v¢asnu protilatkova odpoved’

p39 Ba BmpA (glykosaminopeptidovy receptor) - znak pre oneskorena imunitna odpoved’ 1gG
OspB Bs vonkajsi povrchovy protein B
OspA Ba

OspA Bg | vonkajsi povrchovy protein A, v triede 19G vysoko $pecificky znak pre infekciu borreliami
OspA Bs

vonkajsi povrchovy protein C - hlavny imunogén véasnej protilatkovej odpovedi,

OspC Bg imunodominantny znak odpovede IgM
pl7 Bg DbpA (Decorin-Binding protein A) - vonkajsi povrchovy protein
NapA Bs Neutrofilny aktivaény protein A - si}ny immuno_gen,'je’:den z vyznamnych faktorov v
patogenéze Lymskej artritidy
p44 Anaplasma phagocytophila -hlavny marker protilatkovej odpovede HGA

TpN17 vysoko Specificky membranovy protein Treponema pallidum




Tabulka 2 Specifické antigény IgM

Antigén Popis
\Variable major protein-like sequence, expressed (antigenne variabilny systém) - vyznamny pre
VIsSE Bg o , X e, 7
protilatkovu odpoved’ IgG; druhovo $pecificky antigén

p83 Ba hlavny extracelularny protein (degradaény produkt p100)

p41 Ba vnutorna ¢ast’ flagelinu - vysoko $pecificky marker pre véasnu protilatkova odpoved

p39 Ba BmpA (glykosaminopeptidovy receptor) - znak pre oneskorent imunitni odpoved’ IgG
OspC Ba

vonkajsi povrchovy protein C hlavny imunogen véasnej protilatkovej odpovede,
OspC Bg imunodominantny znak odpovede IgM; druhovo $pecificky antigén (Ba - B. afzelii, Bg - B.
OspC Bs garinii, Bs - B. burgdorferi sensu stricto)

p44 Anaplasma phagocytophila - hlavny marker protilatkovej odpovede HGA

Interferencie
Neodporuca sa vySetrovat hemolytické, lipemické, ikterické a bakterialne kontaminované
vzorky.

Stru¢ny medicinsky vyznam

Borrelidzy zvierat a I'udi spdsobuju baktérie rodu Borrelia, ¢ePad® Spirochaetaceae, rad
Spirochaetales. Lymska borreliéza je multisystémové transmisivne ochorenie. P6vodcom je
Borrelia burgdorferi sensu lato (poklada sa za komplex pdévodcov LB). Komplex B.
burgdorferi s.I. je zna¢ne divergentny a pouzitie modernych fenotypovych a genotypovych
metod typizacie umoznilo identifikaciu viacerych genospecies tohto komplexu. V sucasnosti v
Eurépe bol zaznamenany vyskyt minimalne 10 genetickych skupin B. burgdorferi s.1..

Z nich najvyznamnejsie su 3 druhy:

« B. burgdorferi sensu stricto — vyvolava hlavne artritidy

« B. garinii — nervova forma lymskej borreliozy

« B. afzelii — sposobuje kozné 1ézie
Prenos sa uskutoénuje kliestami rodu Ixodes, pocas cicania krvi. Rezervoarovymi druhmi su
drobné hlodavce, hmyzozravce a vtaky.

Klinické prejavy LB sa delia do troch §tadii:

« L Stadium —rané (3 dni az 6 tyzdnov po prisati kliest'a) - erythema migrans a chripkové
priznaky (zvysena unava, slabost’, myalgia, artralgia, cefalea, hypertemia)

« II. Stadium — Stadium ranej generalizacie (tyZdne az mesiace po infekcii) —
postihnutie CNS, srdca, koze, kibov a d’alsich organov a sustav

« III stadium — neskora perzistentna — chronicka forma (6 — 12 mesiacov po infekcii)
— charakteristické chronické zmeny rdznych organov, predovietkym kibov, CNS, koze
alebo aj syndrom chronickej tinavy

Diagnostika ochorenia je zaloZena na klinickom obraze, anamnéze a laboratornych testoch.
NajvhodnejSou laboratornou diagnostickou metddou je screeningové stanovenie hladiny
Specifickych protilatok triedy IgG a IgM metdédou ELISA a nésledna konfirmacia pritomnosti
protilatok proti Specifickym antigénom pomocou metddy Westernblot. Sérologicka diagnostika



borrelidzy je zlozita vzhl'adom k roznym faktorom, ako je velka geneticka diverzita, mozna
skrizena reaktivita s nepribuznymi antigénmi inych mikroorganizmov, bohatost’ borrélii na heat
shock proteiny. Diagnostiku komplikuju aj velké rozdiely sérologickej reaktivity roznych
jedincov. Protilatky triedy IgM su vacsinou detekovatel'né uz 3 - 4 tyzden po prisati kliest’a, ale
na druhej strane moZze byt’ ich tvorba v ranom §tadiu pomala. V priebehu niekol’kych mesiacov
protilatky triedy IgM zvycajne vymiznua. Protilatky triedy IgG su pritomné 4 — 8 tyzden po
infekcii. M6zu vSak pretrvavat’ i niekol’ko rokov a nemaju vzt'ah k uspesnosti terapie. Vysoky
titer IgG je u vSetkych pacientov v III. stadiu. U niektorych jedincov vsak protilatky IgG aj IgM
mozu pretrvavat’ aj niekol’ko rokov.



