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El laboratorio en el diagnéstico de las enferme-
dades autoinmunes.

Los estudios de laboratorio que apoyan al diagnés-
tico de las enfermedades autoinmunes requieren te-
ner en cuenta una serie de consideraciones. Para
elaborar un diagnéstico clinico es requisito indis-
pensable conocer las manifestaciones clinicas, es
decir, conocer las enfermedades. En el caso de los
estudios de laboratorio, es importante saber: a)
cuéales apoyan al diagnéstico o sirven para el diag-
nostico diferencial; b) con cuéles estudios se cuen-
ta y ¢) qué resultados se esperan de acuerdo al es-
tado del paciente. La solicitud de los estudios que
permiten detectar la presencia de anticuerpos anti-
nucleares (AAN) circulantes se hace en los siguien-
tes casos: 1. Para confirmar el diagnéstico de lupus
eritematoso generalizado (LEG); 2. Ante la sospe-
cha de cualquier otra enfermedad del tejido conjun-
tivo (esclerodermia, sindrome de Sjogren, poli-
miositis/dermatomiositis, enfermedad mixta del
tejido conjuntivo, ete. 3. Como apoyo para el diag-
néstico de las enfermedades autoinmunes 6rgano
especificas. Las técnicas de laboratorio que se uti-
lizan son: i) microscopia de luz visible o polariza-
da, con sustratos tenidos con colorantes especifi-
cos para detectar la presencia de células LE o
cristales respectivamente; ii) inmunofluorescencia
indirecta (IFI) con diferentes sustratos, por ejem-
plo: células HEp-2, neutréfilos humanos fijados
con etanol o acetona, Crithidia luciliae o cortes de
tejidos especificos (cerebro, estémago, glandula su-
prarrenal, etc.).

En cuanto a las técnicas que permiten la detec-
cion de los antigenos especificos, que reconocen los
autoanticuerpos presentes en los pacientes con en-
fermedades autoinmunes, se tienen: a) aquellas que
aprovechan las funciones biolégicas de los anti-
cuerpos (aglutinacién, precipitacién y activaciéon de
la cascada del complemento), dentro de las que se
encuentran la aglutinacién de particulas de latex
forradas con antigenos especificos, la doble difu-

Volumen 33 No. 1 Enero-Marzo 2008. p. 35-36

si6n en agar y la hemoélisis de eritrocitos de carne-
ro recubiertos con antigenos; b) mediante modifica-
ciones realizadas por el hombre, con las que se
pueden tener anticuerpos producidos en animales
de laboratorio (rata, ratén, cabra, conejo, cobayo,
caballo, etc.) que reconocen la regiéon Fc de las in-
munoglobulinas humanas, los cuales estan conju-
gados con fluorocromos como el isotiocianato de
fluoresceina, radioisétopos como el *C o el °H, o
anticuerpos unidos a enzimas las cuales actian so-
bre sustratos no coloridos liberando color, cuya in-
tensidad dependera de la cantidad de anticuerpos
que reconocen los antigenos especificos.

Como primer paso en la deteccién de autoanti-
cuerpos se sugiere hacer tamizados en sustratos que
proporcionan una gran variedad de antigenos en su
estado nativo, como es el caso de la IFI en células
HEp-2, neutréfilos de individuos sanos (fijados con
solventes que permiten la identificacién diferencial
del o los antigenos de los componentes de los granu-
los citoplasmaticos de los polimorfonucleares), Cri-
thidia luciliae y tejidos especificos. La confirmacién
del antigeno y/o el epitope reconocido asi como la
medicién de la concentracion de los autoanticuerpos
se hace con pruebas maéas sensibles y especificas
como el radio inmunoensayo, en el que se utilizan
antigenos o anticuerpos conjugados con radioiséto-
pos; o el ELISA en el que se utilizan anticuerpos
conjugados con enzimas.

Nuestra experiencia en la deteccién y estudio de
los autoanticuerpos y los reportes del Colegio Ame-
ricano de Patdlogos sugieren que el estudio de los
autoanticuerpos se debe hacer siguiendo guias que
parten de técnicas de tamizado inicial cuya sensibi-
lidad y especificidad es relativamente alta como la
IFI, con sustratos como: células HEp-2, neutrofilos
o cortes de tejidos y después de un resultado positi-
vo, dependiendo del patrén de tincién, se deben uti-
lizar pruebas més sensibles y especificas como el
ELISA, RIA o electroinmunofluorescencia para
identificar los antigenos reconocidos por los anti-
cuerpos presentes en los sueros de los pacientes, el
isotipo de los anticuerpos y en algunos casos la
avidez, lo cual ayuda a identificar los anticuerpos
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patogénicos que se asocian con enfermedades auto-
inmunes, mismos que en un contexto clinico ayu-
dan al diagnéstico, seguimiento y tratamiento de
las enfermedades autoinmunes.

Dr. Javier Cabiedes Contreras
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