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Dépistage ou 
Demande spécifique

Anticorps Anti-nucléaires

Anticorps Anti-nucléoprotéines

Anticorps des hépatopathies

ANCA



CAS n° 1 : recherche de AIH



CAS n° 1 : recherche de AIH

• Sérologies HBV et HCV négatives

• Demande par tél. d’analyses supplémentaires : hépatopathies (dépistage)

• Demande par tél. d’analyses supplémentaires : ANA et anti-muscle lisse



CAS n° 1 : recherche de AIH

3 remarques :

Anti-muscle-lisse = aspect sans notion précise de la nature de l’antigène1
Actine, vimentine, tubuline, desmine, skeletine, élastine, collagène …

2 Résultat positif avec titre à 1:160

3 Pas de motivation clinique sur le bon de demande, 
Pas de motivation clinique  pour rajout d’analyses

DIAGNOSTIC ACTUEL ? Anti-muscle lisse: vrai ou faux pos ?
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CAS n° 2 : recherche de AIH



CAS n° 2 : recherche de AIH 
ou l’utilité du dépistage



CAS n° 2 : recherche de AIH

4 remarques :

Pas de nom de médecin-demandeur / pas de motivation clinique1

2 Demande d’un test de dépistage en même temps que 
des tests plus ciblés

3 Résultat « positif » avec titre à 1:80

4 Avantage du test de dépistage car SLA positif

DIAGNOSTIC ACTUEL ?



DOT ASSAY SLA POSITIF

C. nég.
F-actine
SLA
LC1
LKM1
M2
C. pos.

Pas d’autres tests pour la recherche 
d’anticorps anti-SLA



CAS n° 2 : recherche de AIH

Diagnostics

Cirrhose Child C d’origine éthylique probable
Hépatite éthylique aiguë avec cholestase sévère
Ascite réfractaire
Insuffisance hépato-cellulaire
Hypertension portale avec gastropathie
hypertensive et varices oesophagiennes de stade II
Encéphalopathie hépatique



CAS n° 3 : quand un train 
peut en cacher d’autres…



CAS n° 3 : quand un train 
peut en cacher d’autres…





Problème du laboratoire …
Quel test proposer?

3 tests à disposition pour AIH I:

Anti-muscle lisse (IFI)

Anti-actine (ELISA) 

Anti-Factine (Dot assay)



Anti-actine (ELISA) positifs et
anti-muscle-lisse (IFI) négatifs
(9/209)

Anti-actine (U) Diagnostic
24 Hépatite C

25 Churg Strauss

27 LED + syndrôme inflammatoire

28 Hépatite autoimmune

40 Hépatite autoimmune

40 Waldenström

47 Sjögren + Hépatite autoimmune

66 LED + Hépatite autoimmune

98 pANCA pos. + bronchite chronique  



Anti-actine (ELISA) positifs et 
anti-muscle-lisse (IFI)négatifs 
avec notion d’hépatite 
autoimmune (4/35)

ANA (titre et 
aspect)

Anti-actine
(U) Remarques

1:1280, 
Homogène 40 hépatite autoimmune + cirrhose

Pas réalisé 28 hépatite  autoimmune

1:5120
Homogène 66 hépatite autoimmune + LED

1:1280 
Homogène 47 Sjögren, CBP, 

Hépatite autoimmune



Anti-actine (ELISA) négatifs et 
anti-muscle-lisse (IFI) positifs 
avec notion d’hépatite 
autoimmune (5/35)

Titre Anti-
actine (U) Commentaire

1:320 4 Anti-vimentine

1:320 12 Hépatite autoimmune 
type I et II ?

1:160 18 Hépatite 
médicamenteuse

1:80 9 Suspicion d’HAI

1:80 9 Suspicion d’HAI



DOT ASSAY COMME TEST DE 
DEPISTAGE ?

C. nég.
F-actine
SLA
LC1
LKM1
M2
C. pos.

C. nég.

SLA
LC1
LKM1
M2
C. pos.

F-actine



DOT ASSAY AU LABO LIA

2004 –2005   :  n=78 48 avec 5 marqueurs négatifs

M2 5 positifs  / AMA et anti-M2 ELISA positifs

LKM1 0 positifs

LC1 1 cas  (confirmé sur 2 échantillons)

SLA 1 cas (faiblement positif)

F-actine 10 positifs 
1 confirmé par IFI et ELISA
4 ASMA nég, anti-actine ELISA pos
1 ASMA pos, anti-actine ELISA nég
2 à confirmer par ASMA ou ELISA
2 non confirmés (fx. Pos.)



DOT ASSAY AU LABO LIA

F-actine négatifs
Dot assay ELISA IFI

Nég 29 1:80
Nég 27 1:80
Nég 30 1:80

N = 13 :   Nég <20 ≥ 1:80

> 8  fx. positifs par IFI



Adresses utiles

Site des laboratoires du DML :

http://www.chuv.ch/dml

Nouveau bon de demande d’analyses (pdf) :

http://files.chuv.ch/internet-docs/dml/dml_lia_bon_lia.pdf

Site du Service d’immunologie et allergie :

http://www.immunologyresearch.ch/

http://files.chuv.ch/internet-docs/dml/dml_lia_bon_lia.pdf
http://www.chuv.ch/dml
http://www.immunologyresearch.ch/
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