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DIJAGNOSTICKA TOCNOST
ANTI-CCP TESTA ZA REUMATOIDNI ARTRITIS
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Uvod. Dijagnoza reumatoidnog artritisa (RA)
zasniva se prvenstveno na klinickim manifestacijama,
uz laboratorijsku (reumatoidni faktor-RF) i radiolosku
dijagnostiku. Antitijela na ciklicke citrulinirane pepti-
de (anti-CCP) vezu se na citrulinske rezidue nastale
posttranslacijskom modifikacijom proteina. Pripadaju
porodici antifilagrinskih antitijela, kao i antikeratinska
antitijela i antiperinuklearni faktor. Dosadas$nje studije
ukazale su na visoku specificnost ovih antitijela za
RA (95-98%), uz osjetljivost sli¢cnu onoj RF-a (60-
80%).

Cilj. Ispitati dijagnosticku to¢nost anti-CCP te-
sta u bolesnika s reumatoidnim artritisom.

Ispitanici i metode. U ispitivanje je ukljucen
91 bolesnik s RA (prema ACR kriterijima), srednje
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dobi 62,7+12,87 god. (21,0-83,0) te prosjecnim traja-
njem bolesti 119,7+£101,49 mj. (2,0-408,0). Kontrolnu
skupinu od 67 bolesnika, srednje dobi 52,2 +17,27
god. (13,0-85,0) sacinjavali su bolesnici s drugim reu-
matskim bolestima. U serumima svih ispitanika odre-
dena su anti-CCP antitijela ELISA metodom (Euroim-
mun), a RF u 89 ispitanika iz RA skupine i svih kon-
trolnih ispitanika imunoturbidimetrijskom metodom
(Olympus).

Rezultati. Specificnost i pozitivnih anti-CCP
antitijela za dijagnozu RA, dobivena ROC analizom,
bila je 91,0%, odnosno 78,0%, PPV 92,2%, NPV
75,3%, uz optimalnu grani¢nu vrijednost >1,6 RU/
ml. Za grani¢nu vrijednost predlozenu od proizvodaca
(>5,0 RU/ml), specifi¢nost je bila 95,5%, a osjetljivost
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69,2%, PPV 95,5%, NPV 69,6%. Specifi¢nost RF tes-
ta bila je 76,1%, osjetljivost 86,5%, PPV 82,8%, NPV
80,9% uz optimalnu grani¢nu vrijednost >40,0 1U/
ml koju predlaze i proizvodac. Ispitivanjem ucinkovi-
tosti kombiniranog odredivanja RF i anti-CCP dobive-
na je specificnost 74,3% i osjetljivost 87,6% ako je
pozitivan samo jedan od ovih testova, odnosno 97,0%
1 67,4% ako su oba pozitivna.
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Zakljucak. Tako je anti-CCP test po specifi¢nosti
nadmoc¢niji od RF, nasi rezultati pokazuju da je naj-
pouzdanije kombinirano odredivanje oba testa pri Ce-
mu pozitivnost barem jednog omogucuje izdvajanje
populacije sa suspektnim RA, dok pozitivnost oba tes-
ta govori u prilog potvrde dijagnoze RA sa specific¢-
noscu od 97%.
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