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Trombocita antigének

* ABO antigenek:
« Szamuk joval kevesebb a thr-on (néhany 10e)
A membran része, valamint a plazmabdl is abszorbealodik

« ABO inkompatibilis thr-k a keringesben csdkkent tulélést
mutatnak

* Egyéb vordsversejt antigének:
* P, Lewis, | antigének
« Mas vércsoportrendszer nincs jelen
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Trombocita antigének

* HLA antigének:
« Csak az I. osztalyu (HLA-A, -B, -C)

* Trombocita specifikus antigének:
* HPA (=human platelet antigen) rendszer

« Osszesen 24 antigén (specifikus antitestekkel azonositva)

* 6 biallélikus rendszer (HPA-1, -2, -3, -4, -5, -15)
« a antigén: a gyakori allel (major gén) terméke
* b antigen: a ritka allel (minor gén) terméke
* A minor gének homozigota formaban valo el6fordulasa <0,2%

« W antigén: ha csak az egyik antigent sikerult kimutatni pl.:
HPA-6bw
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Table 13.2 Human platelet antigens (HPAs).

System Antigen Original names Glycoprotein CD

HPA-1 HPA-1la 7w', PIM GPIlla CDe61
HPA-1b Zw®, PI*

HPA-2 HPA-2a Ko® GPIb® CD42b
HPA-2b Ko', Sib*

HPA-3 HPA-3a Bak®, Lek* GPIIb CD41
HPA-3b Bak®

HPA-4 HPA-4a Yuk", Pen* GPIlla CDe61
HPA-4b Yuk®, Pen”

HPA-5 HPA-5a Br®, Zav® GPla CD49b
HPA-5b Br*, Zav*, H¢"
HPA-6bw Ca’, Tu* GPIlla CDe61
HPA-7bw Mo* GPIlla CDh61
HPA-8bw Sr* GPIlla CDe61
HPA-9bw Max* GPIIb CD41
HPA-10bw La* GPIlla CDhé61
HPA-11bw Gro* GPlIlla CDe61
HPA-12bw Iy* GPIb* CD42c
HPA-13bw Sit* GPla CD49b
HPA-14bw Oe* GPIlla CD61

HPA-15 HPA-15a Gov" CD109 CD109
HPA-15b Gov* CD109 CD109
HPA-16bw Duv* GPIlla CDe61

Source: Adapted from Metcalfe et al. 2003. Reproduced with permission of

John Wiley & Sons Ltd.
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Trombocita ellenes antitestek

« Szerepuk a kovetkezb korképek kialakitasaban van:

* Trombocita refrakter allapot

» Ujszulottkori alloimmun trombocitopénia (NAIT)

« Autoimmun trombocitopénias purpura (ITP)

« Gyogyszer indukalta immun trombocitopénia

» Poszttranszfuzios purpura (PTP)

« Lazas, nem hemolitikus transzfuzios reakcio (NHLTR)

* Leggyakrabban az anti-HPA-1a fordul elo
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Granulocita antigenek

* ABO és | antigének

LA antigének — csak az |. osztalyu

NA (human neutrophil-specific antigen) rendszer:
 HNA-1 harom antigént tartalmaz

» A tObbi rendszernél csak egy antigén tulajdonsagot sikertlt
Kimutatni
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Table 13.1 ISBT Human Neutrophil Antigen (HNA) nomenclature.

Antigen Antigens Location Former Alleles
system name
HNA-1 HNA-1a FcyRIIIb NAl FCGR3B*1
HNA-1b FcyRIIIb NA2 FCGR3B*2
HNA-1c FcyRIIIb SH FCGR3B*3
HNA-2 HNA-2a CD177 (NBl1gp) NB1 CD177*1
HNA-3 HNA-3a 70-95kD gp 5b SLC44A2*1
HNA-3b 80-100kD gp 5a SLC44A2%2
HNA-4 HNA-4a CD11b (CR3) Mart* CDI11B*1
HNA-5 HNA-5a CDl11a (LFA-1) Ond* CDI11A*1

CR3, C3bi receptor; gp, glycoprotein; HNA, human neutrophil antigen; ISBT,
International Society of Blood Transfusion; LFA-1, leukocyte function antigen-1.
Source: Adapted from Wang et al. 2009. Reproduced with permission of Elsevier.



Granulocita ellenes antitestek

« Kapcsolodo korkepek:
« Autoimmun neutropénia
» Ujszulottkori alloimmun neutropénia
« Lazas, nem hemolitikus transzflazios reakcio (NHLTR)
* TRALI — transzfuzidéhoz tarsult akut tud6karosodas

 Transzflzidhoz kapcsolt alloimmun neutropénia
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HLA (human leukocita antigén) rendszer

 MHC =major histocompatibility complex

* Nagy terjedelmi génszakasz kddolja, szorosan kapcsoilt
genlokuszokban elhelyezked6 géencsaladokkal — nagyfoku
polimorfizmus jellemzi

« MHC [, lll., Il. osztalyt kodolo szakaszok jol elktlonUlnek
* Intermedier modon oroklodnek
 Feladatuk:
* Immunologiai felismerés, immunvalasz szabalyozasa — pl.:T-sejt

dependens antigen prezentacio
« Sz0Oveti sejtek, fehérversejtek antigénjei
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HLA rendszer

* (MHC) I. osztaly:
« HLA - A, -B, -C (klasszikus antigenek)
« HLA - F, -G, -E (nem klasszikus antigén)
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C) Il. osztaly:
LA — DR, -DQ, -DP (klasszikus antigének)
LA — DM, -DO (nem klasszikus antigenek)

C) Ill. osztaly:

« Komplement rendszer faktoral
« HOosokkfeherje

« Tumor nekrdzis faktor
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HLA rendszer

e |. osztalyd HLA antigének:

* Minden szdveti sejten jelen vannak, kivéeve ivarsejtek és
trophoblast

* Az endogén eredetu peptid antigének bemutatasaban
vesznek részt a (CD8+) citotoxikus T sejteknek

 Oldhato formaban a plazmaban is megjelennek



HLA rendszer

* ||. osztalyu HLA antigenek:

 Aktivalt B limfocitakon,ill. antigén bemutatast végz6
makrofag és dendritikus sejteken jelennek meg

* Az exogén eredetl peptideket prezentalo sejtek (APC-k) es
a (CD4+) T-helper sejtek kozotti folyamatok
szabalyozasaban vesz részt
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HLA rendszer jelentOsege

* Minden ember egyediseget jelentik

* A genek nagyfoku polimorfizmusa, blokkokban tortend oroklodese
és a génvariansok lehetseges nagyszamu kombinacioja miatt

« Szarmazas megallapitasi vizsgalatok

 HLA Immunizacio — a készitmények fvs szennyezettsége
anti-HLA antitest megjelenését okozhatja
* NHLTR
* Trombocita refrakter allapot
* TRALI (transzfuziohoz tarsulo akut tudokarosodas)

* TA-GVHD (transzfuzio asszocialt GVHD)
* HSCT — elsodleges donorszelekcios szempont
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Trombocita refrakter allapot

* Politranszfundalt betegek 20-70%-nal kialakul
- Altalaban onkohematoldgiai betegek kdrében

« Két egymast koveto thr transzfuzio utan sincs thr szam
emelkedés, ill. nincs vérzescsillapitd hatas

« CCl szamolasa

* Immunologiai és nem immunologial okok egyarant
fennallhatnak, akar egyidejlleg is
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Trombocita refrakter allapot

* Immunologiai ok * Nem immunoldgiai ok
* HLA ellenes antitest » Aktiv verzés
(>90%) » L4z, sepsis
e Thr eIIe_nes allo- vagy » Splenomegalia
autoantitest . DIC
« Gyogyszer indukalta thr e TTP

ellenes antitest , ..,
e Massziv transzfuzio

» Gyogyszerhatasok



Ujszulottkori alloimmun trombocitopénia

* NAIT = neonatalis alloimmun trombocitopénia
« 1/ 2000-3000 elvesziiletés (irodalmi adat)

« Kivalto antitestek: altalaban HPA-ellenes, kaukazusiaknal
leggyakrabban az anti-HPA-1a (de okozhatja esetlegesen
anti-HLA, ABO antitest Is)

« A placentan atjuto IgG antitest karositja a magzati thr-t
« Gyakran mar els6 terhesseg soran kialakul

» Erintett Gjszulotteknél (magzatoknal) a trombocitopénia
gyakran sulyos foku

« Kovetkez6 terhességekben 90%-ban tér vissza
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Ujszulottkori alloimmun trombocitopénia

* NAIT = neonatalis alloimmun trombocitopénia
* Az elsb 48 6raban a thr szam tovabb csokken

* TUnetek:
* petechiak testszerte
* ritkAbban: hematomak, Gl, hugyuti verzes, intrakranialis vérzés

« Trombocitopénia néhany hétig tart, de elhuzodhat
* Thr transzflzio javasolt altalaban 20e/ul alatt
* Terhesség alatt az anya IVIG kezelése gyakran hatékony
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Ujszulottkori alloimmun neutropénia

* Antitestek:
e anti-HNA-1a, anti-HNA-1b, anti-HNA-2a
- Atjutva a placentan, karositjak a magzati fehérvérsejteket
» Az abszolut neutrophil szam alacsony (100-200/ul) —
életet veszélyezteto lehet

 Kezelése: antibiotikumok, IVIG, G-CSF



WHY DON’T ANTS
GET SICK?

BECAUSE THEY HAVE
LITTLE ANTY BODIES.



