Monitoring chimeryzmu hematopoetycznego metod a STR-PCR

Cel badania: monitoring populacji komérek hematopoetycznych po przeszczepieniu
allogenicznym szpiku od dawcy spokrewnionego lub niespokrewnionego.

Badanie wykonywane w Pracowni ma charakter potilosciowy na poziomie czutosci ok. 5%
(przy chimeryzmie mieszanym wartosci okreslane sg na podstawie analizy catkowej
elektroforegramdw). Monitoring chimeryzmu pozwala na kontrole kondycji przeszczepu i na
szybka reakcje kliniczng po pojawieniu sie chimeryzmu mieszanego. Jest takze narzedziem
wykrywajgcym chorobe resztkowa, gdy bardziej czute metody (np. analiza obecnosci genéw
fuzyjnych) nie sg dostepne.

Procedura badania : pierwszorazowe badanie wykonywane jest u biorcy przed
przeszczepieniem oraz u dawcy celem znalezienia najlepiej réznicujgcego markera
polimorficznego. W tym celu wykonywane jest do szesciu reakcji PCR dla obu prébek.
Nastepne badania, prowadzone u pacjenta po przeszczepieniu komoérek macierzystych
wykonuje sie co miesigc przez pierwsze pot roku po zabiegu (t.j +30,+60,+90, +120 doba), a
po uptywie tego czasu co pét roku.

Metodyka : reakcja PCR dla obszarow polimorficznych DNA typu STR i VNTR. typy
markerow wg bazy UniSTS: 155084, 89846 , 48933, 44093, 146852, 147303, 155443).
Metoda detekcji: wysokorozdzielcza elektroforeza kapilarna na aparaturze Qiaxcel High
Resolution.

Sposéb pobrania materiatu

1. dla badania wstepnego 2x9ml krwi obwodowej pobranej na wersenian (EDTA)
od biorcy komérek hematopoetycznych przed przeszczepieniem oraz od
dawcy. Pozadane jest wykonanie badania u biorcy przed kondycjonowaniem,
zanim pacjent osiggnie leukopenie.

w badaniach monitorujacych pobietane jest 1x9ml krwi obwodowej pobranej
na wersenian (EDTA)

W sytuacji, gdy poprzednie badania chimeryzmu wykonywane byty w innej
placowce mozliwa jest kontynuacja badan w naszej pracowni wytacznie po
dostarczeniu DNA lub zamro zonego lizatu komdrkowego od biorcy i
dawcy sprzed przeszczepu

DNA mozna dostarczy¢ do laboratorium w tych samych warunkach co krew
petng, natomiast lizaty koniecznie w temperaturze zamrozenia (na wkladzie
chtodzacym lub w suchym lodzie)

W sytuacji, gdy pacjent monitorowany w naszym laboratorium ma zmienic
miejsce wykonywania oznaczen Pracownia udostepnia archiwalny materiat
DNA od dawcy i biorcy z zastrzezeniem, ze jest to maksymalnie potowa
objetosci zbankowanej prébki, rutynowo 1000ng DNA.
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