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PANEL ENCEFALITIS AUTOINMUNE NO NMDAR (SOLO SUERO)

Codigo del Examen

Nombres del Examen

Laboratorios de Procesamiento

Preparacion del Paciente

Muestra Requerida’

Estabilidad de la Muestra 7-8

Condiciones de Envio al Laboratorio

Método Utilizado?

Actualizado en Marzo 2025 por TM Jacqueline Parada.
Revisado y Aprobado por TM César Gonzdlez.
2796

Panel Encefalitis Autoinmune No NMDAR (solo Suero), incluye los anticuerpos del
tipo IgG: anti-CASPR2, anti-AMPAR1/2, anti-LGI1, anti- DPPX, anti-GABA, R1/R2.

Este panel no permite la busqueda de anticuerpos anti NMDAR, ni sospechar
la presencia de anticuerpos onconeuronales en suero.

Laboratorio Dias de Procesamiento PlazoRde Ei ez gl
esultados
Laboratorio CMSJ
Bioquimica Seglin demanda 10 dias habiles
(Autoinmunidad-Varios)
No requiere.

m Suero
Recolectar minimo 3 mL de sangre en un tubo tapa roja (sin anticoagulante).

Se recibe solo 1 tubo por muestra.

Muestra Opcional: No aplica.

Muestra T° Ambiente Refrigerada Congelada
(20 - 25 °C) (2 -8°C) (-20°C)

Sangre Total 8 horas Sin informacion No aplica
Suero 3 dias 14 dias 28 dias

*Dentro de Santiago y en el dia
Sangre Total: Ambiente SI/ Refrigerada NO/ Congelada NO
Suero: Ambiente S| / Refrigerada SI/ Congelada SI

*Desde fuera de Santiago
Suero: Ambiente S| / Refrigerada SI/ Congelada SI

*Solo si el tiempo de traslado cumple con la estabilidad de la muestra.

Inmunofluorescencia Indirecta en células transfectadas para IgG: anti-CASPR2,
anti-AMPAR1/2, anti-LGI1, anti- DPPX, anti-GABA, R1/R2.
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Intervalo de Referencia’

Valor Critico

Parametros de Desempeiio'-2:3:4

Informacion Clinica 5-¢

Sistema de Informacion de Examenes, SINFEX

Inmunofluorescencia indirecta
Anticuerpo Resultado
IgG anti CASPR2 (Proteina Asociada a Contactina 2) Parte del

Complejo VGKC (Canal de potasio controlado por voltaje) Negativo
IgG anti AMPAR1/2 (Receptor de Glutamato tipo AMPA, Negativo
subunidad 1/2)

IgG anti LGI1 (Proteina Inactivada del Glioma rica en Leucina 1) Negativo

Parte del Complejo VGKC (Canal de potasio controlado por voltaje)
IgG anti DPPX Dipeptidil aminopeptidasa like proteina-6 Negativo
IgG anti GABAs R1/R2 (Receptor de Acido Gamma Amino

Negativo

Butirico tipo B, subunidades 1y 2)

No aplica.

Existe limitada informacion acerca de la sensibilidad y especificidad de la
determinacion de auto-anticuerpos para el diagnostico de epilepsia autoinmune.
Estudios recientes destinados a evaluar los parametros de desempefo para
identificacion de anticuerpos utilizando el método implementado en nuestro
laboratorio, demostré excelentes parametros de desempeio, con ausencia de
falsos positivos en un grupo control de voluntarios sanos y en una cohorte
independiente de individuos con una serie de patologias auto-inmunes
potencialmente confundentes’ 2. La sensibilidad en una submuestra evaluada en
el mismo estudio fue 100%. Estos parametros de desempefio, sin embargo, deben
interpretarse con cuidado, dada limitaciones importantes de tamano muestral,
entre otras" 2. Debido al tipo de muestra usada, los resultados negativos no
excluyen otros tipos de epilepsia autoinmune o fenomenos paraneoplasicos, los
cuales no pueden ser pesquisados por este método (como los anticuerpos

antineuronales paraneoplasicos anti-GAD65). Todo resultado de laboratorio debe
ser interpretado en contexto clinico por el médico tratante. Existen revisiones
recientes que sefalan la especificidad clinica de la presencia de estos
autoanticuerpos 3“4. Esta determinacion no incluye la determinacion de
anticuerpos anti NMDAR.

Test Util en la investigacion clinica de epilepsia con control terapéutico
incompleto, y en el estudio de epilepsia criptogénica de nueva instauracion con:
sintomas psiquiatricos, trastornos de movimiento, cefalea, deterioro cognitivo,
estigmas autoinmunes varios, historia de cancer, factores de riesgo de desarrollo
de neoplasias personales o familiares entre otros. Por causas desconocidas,
muchos pacientes con epilepsia tienen una mala respuesta a los farmacos
antiepilépticos (AED). Existe evidencia que apoya el papel fisiopatologico de
mecanismos autoinmunes en pacientes con ataques refractarios a AED, que
permiten conformar el concepto de epilepsia autoinmune (EA).

Evidencia de diversos estudios indica que los individuos con autoanticuerpos
positivos tienden a mostrar una respuesta peor a los AED que los negativos, lo
que implica una patogénesis inmunologica®. La identificacion de una base
inmunitaria en la EA es muy importante porque el diagnéstico temprano y la
inmunoterapia pueden limitar la duracion o la gravedad de la enfermedad y
mejorar el desenlace clinico de la epilepsia®.
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