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Resumen

Objetivos: Comparar las diferencias entre las determinaciones realizadas con la técnica ELISA y con
la técnica CLIA en la deteccién de anticuerpos anti-citoplasma de neutrofilos.

Material y métodos: Estudio retrospectivo de caracter descriptivo en el que seleccionamos las
determinaciones ANCA positivas en un periodo desde enero de 2010 hasta enero de 2017,
obteniendo un total de 311 pacientes con al menos una determinacién ANCA positiva. Durante el
estudio se produce un cambio en la técnica de deteccion de ANCA pasando del método CLIA al
ELISA. Se utiliza el programa SPSS para realizar la estadistica.

Resultados: En el periodo de recogida de datos observamos un cambio de técnica de laboratorio
para la deteccion de ANCA en sangre. A partir de 02/07/2013 las analiticas comenzaron a ser
realizadas con CLIA en lugar de con ELISA. Hemos comparado los valores de ANCA-MPO y ANCA-
PR3 con las distintas técnicas diagnosticas y encontramos diferencias estadisticamente significativas
entre ellos, sugiriendo que la técnica CLIA se obtienen valores mas elevados y heterogéneos: MPO =
311,15 £ 336,30 y PR3 = 454,96 + 985,17 con respecto a la técnica ELISA: MPO = 53,53 + 46,47 y
PR3 = 44,81 = 68,71. Con ambas técnicas los titulos elevados de MPO se asocian al inicio y/o brotes
de poliangeitis microscépica y vasculitis limitada al rindén. También se relacion6 el valor diagnéstico
de GPA y PR3 por un lado, obteniendo mejores resultados mediante la técnica CLIA (AUC 0,902
frente al AUC de ELISA que fue 0,894) y por otro lado PAM y MPO en que la técnica ELISA tiene
mayor valor diagnéstico (AUC 0,873 frente al AUC de CLIA que fue 0,807).

Discusion: Los anticuerpos anticitoplasma de neutroéfilo son anticuerpos dirigidos frente a antigeno
localizados en los granulos citoplasmaticos de los leucocitos polimorfonucleares y los monocitos
humanos siendo los antigenos mas frecuentes la proteinasa 3 (PR3) y la mieloperoxidasa (MPO).
Existen diferentes técnicas para deteccion en suero, tradicionalmente se ha utilizado la
inmunofluorescencia indirecta, aunque actualmente se tiende mas a utilizar métodos como el ELISA
(ensayo por inmunoabsorcién ligado a enzimas) y CLIA (quimioluminiscencia inmunoensayo). En
nuestro ensayo, en los primeros anos se utilizaba el método ELISA y posteriormente CLIA
observando diferencias en los resultados, que es importante conocer de cara a establecer la técnica
mas sensible y especifica.

Conclusiones: La positividad de los anticuerpos ANCA depende de la técnica que se utilice, por lo
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que la clinica debe tener mayor ponderacién a la hora de establecer un diagnostico. En nuestro
estudio se obtiene que la técnica ELISA tiene mayor valor diagnéstico en el caso de la asociacion
ANCA-MPO con granulomatosis con poliangeitis mientras que la técnica CLIA lo tiene en el caso de

ANCA-PR3 con poliangeitis microscépica.
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