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抗好中球細胞質抗体(ANCA)は1982年にDavisらによって壊死性の糸球体腎炎の患者血清中から見いだされ

た自己抗体で１）、さらにFalkらにより、全身性の脈管炎を伴う腎疾患患者について報告されました2）。 

ANCAは当初、アルコール固定した好中球を用いた間接蛍光抗体法により、細胞質にびまん性に顆粒状の蛍

光を認めるc-ANCAと、核周辺に蛍光を認めるp-ANCAの二つの染色型があることが報告され、その後、

1985年WoundeらはWegener肉芽腫症にc-ANCAが３）、1988年にFalk、Jennetteらは顕微鏡的多発動脈

炎、pauci-immune型壊死性半月体形成性腎炎にp-ANCAが高率に陽性を呈し、対応抗原は主としてミエロペ

ルオキシダーゼ (Myeloperoxidase; MPO)であることを同定し４）、それぞれANCA力価が疾患活動性を反映

することを明らかにしました３）。 

MPO-ANCAテスト「BS」は精製MPO抗原を用いたELISA法（Enzyme-Linked Immunosorbent Assay）を原

理として開発された試薬です。 

  

 

   　固相には精製MPO蛋白質を用いており、高い特異性 
　　を有しています。 
　　結果をU/mLで表現でき、抗体価の変動を細かく捕え 
      ることができます。 
　　操作が簡単で、多数検体を短時間に処理できます。 
 

MPO-ANCA

抗MPO抗体はpauci-immune型壊死性半月体形成性腎炎、 

顕微鏡的多発動脈炎で高率に検出され、その抗体価は 

疾患活動性の指標となります。 
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結果の判定法 

 
抗MPO抗体と疾患 
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一次反応 
20-24˚C  
30分 
 

二次反応 
20-24˚C 
30分 

酵素反応 
20-24˚C  
10分 

Y

Y

検体希釈51倍 
100µl 
 

酵素標識抗体溶液 
100µl 
 

酵素基質液 
100µl 
 

反応停止液 
100µl 
 

洗浄 
 

洗浄 
 

吸光度(450nm)測定 
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首都圏統轄 

MPO感作マイクロカップ（MPO coated Wells） 

検体希釈液（Sample Diluent）* 

洗浄用緩衝液（Wash Buffer）* 

MPO-ANCA標準液（MPO Calibrators）(1)～(6) 

MPO-ANCA陽性コントロール（MPO Positive Control） 

MPO-ANCA陰性コントロール（MPO Negative Control） 

酵素標識抗体（Conjugate） 
　　ペルオキシダーゼ標識抗ヒトIgGポリクローナル抗体（ヒツジ） 

酵素基質液（TMB Substrate）* 

反応停止液（Stop Solution）* 

 

12本 x 1袋 

50ml x 1本 

50ml x 1本 

1ml x 各1本 

1ml x 1本 

1ml x 1本 

12ml x 1本 
 

14ml x 1本 

14ml x 1本 
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y=0.1123x+8.490 
R=0.923

キット構成 

MPO-ANCA テスト 「BS」 

健常人100例を測定して平均値+2SDを超える検体を除い
た後、その平均値+3SDから設定しました。この値は参考
値です。各施設ごとに基準となる数値を設定されること
をお勧めします。 

他社既承認品との定量値の比較では全体として良好な相関を示しました
が、一部に陰陽性の判定の異なる検体が存在したことから、判定の一致
率を比較しました。全体としては84.5％（49／58）と良好な一致を示
しました。本キット陰性で他社キット陽性となる検体は2例、本キット陽
性で他社キット陰性となる検体が7例存在しました。不一致を示した検体
9例について間接蛍光抗体法により染色パターンを検討したところ、本キ
ット陽性でp-ANCAの染色型を示した検体は6例、本キット陽性でc-
ANCAの染色型を示した検体は1例、本キット陰性でp-ANCAの染色型を
示した検体は2例でした。 

1996年の厚生省難治性血管炎調査研究班により提唱され
てる顕微鏡的結節性多発動脈炎の診断基準に、MPO-
ANCA陽性が含まれています5）。顕微鏡的多発動脈炎以
外にも、抗MPO抗体はpauci-immune型壊死性半月体形
成性腎炎の約70％に出現し、肺・腎を中心とした壊死性
血管炎を示す病態に関連しています。また、Churg-
Strauss症候群、強皮症の一部、Goodpasture症候群の一
部、プロピルチオウラシル長期投与でも検出されていま
す6）。 

9.0U/ml未満：陰性 
9.0U/ml以上：陽性 

THE BINDING SITE LIMITED

31138-9081002

*印の試薬はPR3-ANCAテスト「BS」と共通で使用できます。 

n=58


