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Introductie 

Systemische lupus erythematodes (SLE) is 

een chronische auto-immuunziekte waarbij 

auto-antilichamen lichaamseigen cellen en 

weefsel aanvallen. Aangezien verschillende 

lichaamsdelen aangetast kunnen worden 

kan deze ziekte zich op verschillende manie-

ren manifesteren[1], wat er voor zorgt dat 

de diagnostiek van SLE uitdagend is en 

richtlijnen van groot belang zijn. The Euro-

pean League Against Rheumatism (EULAR) 

en The American College of Rheumatology 

(ACR) hebben in 2019 een algemene classi-

ficatie opgesteld, die een opdeling maakt 

voor het klinisch aspect van de ziekte en het 

immunologisch gedeelte[2]. Bovendien is 

volgens de literatuur de detectie van anti-

dubbelstrengigDNA (dsDNA) antilichamen 

en de kwantificatie ervan een belangrijke 

parameter[3]. Om een illustratie weer te ge-

ven van het immunologisch aspect bij de 

detectie van SLE, wordt het staal van een 44

-jarige dame geanalyseerd.  In deze poster 

ligt de focus op de laboratorium bepaling 

van de antinucleaire antistof (ANA) scree-

ning met de uitwerking en de kwantificatie 

van anti-dsDNA antilichamen.  

Materiaal en methode 

De detectie van auto-antilichamen gebeurt door een ANA screening uit te voeren aan de hand van een Indirecte Immunofluorescentie 

(IIF) techniek op HEp-20-10 cellen. Deze cellen doen dienst als substraat. Wanneer hier een homogeen immunofluorescentiepatroon 

wordt gezien, wordt er een Extractable Nuclear Antigen (ENA) blot ingezet voor de detectie van specifieke antilichamen, waaronder 

anti-dsDNA antilichamen . Verder wordt er ook een Enzyme Linked Immuno-assay (ELIA) ingezet 

voor de kwantificatie van anti-dsDNA antilichamen. 

Resultaten 

 

Homogeen patroon met een 1:80 titer Homogeen patroon met een 1:160 titer Homogeen patroon met een 1:1280 titer 

Discussie en conclusie 

De gevonden resultaten voor deze patiënte, 
zowel op vlak van de kliniek als het immunolo-
gisch aspect passen bij de nieuwe diagnose 
van een SLE. Dit werd gebaseerd op de EULAR/
ACR classificatie[2]. 
Verder wordt er opgemerkt dat door de ANA-
test (semi-kwantitatieve bepaling van de titer) 
en de ELIA analyse (kwantitatieve bepaling van 
anti-dsDNA antistoffen) op verschillende tijd-
stippen uit te voeren een daling waarneem-
baar is in zowel de titer voor ANA als de con-
centratie voor anti-dsDNA antilichamen. Dit is 
te verklaren door de inwerking van medicatie 
die het immuunsysteem onderdrukt en die bij 
de diagnose in november '22 werd opgestart. 
Voornamelijk voor de kwantificatie van anti-
dsDNA antilichamen is in de literatuur aange-
toond dat er een duidelijke relatie bestaat tus-
sen de anti-dsDNA titer en de ziekteactiviteit, 
vooral met betrekking tot de nieren [3]. 

De 44-jarige dame vertoont het volgend fluorescent beeld na een ANA screening. 

De ENA blot testte positief voor anti-dsDNA antilichamen, anti-

mitochondriën type 2 antilichamen (AMA-M2), anti-histonen antili-

chamen en anti-nucleosomen antilichamen. De anti-dsDNA anti-

stoffen zijn duidelijk positief met de ELIA (379U/mL, referentiewaar-

de < 10 U/mL). Ook de andere laboparameters die in de EULAR/ACR 

classificatie werden opgenomen vertoonden afwijkingen 

(complement verbruik, cytopeniëen, nierinsufficiëntie). Op basis van 

alle laboresultaten en de kliniek van de patiënt, waar voornamelijk 

artralgieen op de voorgrond staan, kan de diagnose van een SLE 

weerhouden worden.  
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