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Mitochondrien Typ M9-Autoantikorper

Siehe Mitochondrien-Autoantikdrper

Immunpathologie Neben den oben dargestellten Antikérpern vom Typ M2 wurden bei Patienten mit PBC weitere
Mitochondrien-Antikérper beschrieben, die mit Typ M4, M8 und M9 bezeichnet wurden. Diesen
Antikérpern wurde eine verschiedentlich eine prognostische Bedeutung fUr die Verlaufsbeurtei-
lung der PBC zugeschrieben, was sich jedoch in mehreren Studien nicht bestéatigen lieR. Die B-
Zell-Epitope dieser Antikorper sind nur ungenlgend charakterisiert. lhre Spezifitat fur die PBC
ist fraglich. Sie besitzen keine klinische Relevanz, ihre Bestimmung in der Routinediagnostik ist
obsolet.

Antikérper gegen das mitochondriale Antigen M9, das méglicherweise die Glykogenphospory-
lase (EC 2.4.1.1; M, 97,1 kDa; Chromosom14g22.1) darstellt, ein allosterisches Enzym des
Kohlenhydratmetabolismus

(1,4-0-D-Glucosyl),, + Phosphat — (1,4-a-D-Glucosyl),,; + a-D-Glucose 1-Phosphat

sollen bei PBC-Patienten mit glinstiger Prognose vorkommen. Auch diese Antikorper sind nach
bisherigen Daten nicht fir das Krankheitsbild spezifisch (Davis P).
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