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Vysetteni pfitomnosti navazanych protilatek, slozek komplementu ¢i fibrinogenu
v tkdni metodou piimé imunofluorescence ma v dermatologii a dermatopatologii
nezastupitelnou ulohu. U fady diagnéz, zejména u autoimunitnich buléznich dermatéz,
je dokonce i diagnostickym kritériem. Nasledujici text se zaméruje na princip tohoto
vysetfeni, indikace, pfinos i jeho limitace. Diskutovan je imunofluorescenéni obraz
jednotlivych dermatdz. Pfipojeny jsou praktické informace stran spravného odbéru
materialu a jeho transportu.
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Direct immunofluorescence in dermatology and dermatopathology

Examination of the presence of tissue-bound antibodies, complement components,
or fibrinogen by direct immunofluorescence plays an indispensable role in dermato-
logy and dermatopathology. For several diagnoses, particularly autoimmune bullous
dermatoses, it even constitutes a diagnostic criterion. The following text focuses on
the principles of this examination, its indications, benefits, and limitations. The immu-
nofluorescence patterns of individual dermatoses are discussed. Practical information
regarding proper specimen collection and transport is also included.
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Uvod a historicky prehled

V soucasné dobé jiz v mnoha ptipadech
neni klasické histopatologické vysetieni dos-
tacujici. Nové poznatky v diagnostice vyzaduiji
fadu dopliujicich vysetieni, véetné histoche-
mickych, imunohistochemickych metod ¢i
moznosti molekularni genetiky. Mezi tato
pomocna vysetfeni patfi i pfima imunofluo-
rescence, ktera se stala zlatym standardem
v diagnostice nékterych koznich onemocnéni
a v fadé dalsich hraje roli pomocného dia-
gnostického voditka.

Historie pfimé imunofluorescence saha do
40. let 20. stoleti. V roce 1941 Albert H. Coons
publikoval metodu detekce antigend v tkani
pomoci specifickych protilatek oznacenych
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fluorescencni barvou (1). Coons je tak pova-
zovan za zakladatele této metody.

V 60. letech 20. stoleti na tuto praci nava-
zali Ernst H. Beutner a Robert E. Jordon, ktefi
zavedli vyuzitiimunofluorescence v dermato-
logii k diagnostice autoimunitnich buléznich
dermatoéz. Konkrétné v roce 1964 publikova-
li imunofluorescen¢ni obraz pemfiguao 3
roky pozdéji, v roce 1967, pemfigoidu (2, 3).
Pfiblizné ve stejné dobé, v roce 1963, byl po-
psan obraz lupusového pruhu (4).V roce 1969
nasledoval popis u dermatitis herpetiformis
Duhring (5). V nasi zemi tuto metodu rozvi-
jeli Zdenék Vlasin a Frantisek Kratochvil, ktefi
ji aplikovali do praxe jiz na konci 60. let 20.
stoleti (6).
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