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�� ДемографскиДемографски данниданни

�� НасочващоНасочващо лечебнолечебно заведениезаведение / / лекарлекар

�� ВидВид изследванизследван биологиченбиологичен материалматериал

�� ПоредностПоредност нана изследванетоизследването ((къмкъм диагнозадиагноза, , проследяванепроследяване))

�� ДиагностичнаДиагностична хипотезахипотеза

�� ИзследваниИзследвани антигениантигени

�� КлетъченКлетъчен бройброй вв изследванияизследвания материалматериал

�� КачествоКачество нана изследванияизследвания материалматериал

�� ОбщоОбщо описаниеописание нана базатабазата нана гейтиращатагейтиращата стратегиястратегия

�� ИмунофенотипИмунофенотип нана абнормнатаабнормната популацияпопулация

�� ОписаниеОписание нана съпътстващитесъпътстващите популациипопулации

�� ДиагностичноДиагностично заключениезаключение

�� ОпределянеОпределяне нана антигенитеантигените, , подходящиподходящи заза изследванеизследване нана МРБМРБ

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM



�� ДемографскиДемографски данниданни

�� ТочноТочно идентифициранеидентифициране нана пациентапациента ии пробатапробата

�� ЛабораторенЛабораторен номерномер//датадата нана постъпванепостъпване нана материаламатериала

�� ИменаИмена нана болнияболния

�� ДатаДата нана ражданераждане//ЕГНЕГН//възраствъзраст

�� ПолПол ((if applicable)if applicable)

�� НасочващоНасочващо лечебнолечебно заведениезаведение / / лекарлекар

�� НасочващоНасочващо лечебнолечебно заведениезаведение//отделениеотделение

�� НасочващНасочващ лекарлекар

�� КоординатиКоординати заза връзкавръзка ((if applicable)if applicable)

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (1)(1)



�� ВидВид изследванизследван биологиченбиологичен материалматериал

�� КостенКостен мозъкмозък / / кръвкръв / / ликворликвор ии тт..нн./ ./ ±± допълнителнидопълнителни материалиматериали

�� ВидВид антикоагулантантикоагулант / / средасреда заза транспорттранспорт

�� ДатаДата ((часчас) ) нана вземаневземане нана материаламатериала ((отот ДЛЗДЛЗ))

�� ПоредностПоредност нана изследванетоизследването ((къмкъм диагнозадиагноза, , проследяванепроследяване))

�� ПриПри изготвянетоизготвянето нана окончателнияокончателния резултатрезултат можеможе дада сесе обсъждаобсъжда

съпоставенсъпоставен сс предходнитепредходните изследванияизследвания, , коитокоито ее добредобре дада бъдатбъдат

отбелязаниотбелязани

�� ВажноВажно заза избораизбора нана панелапанела ии подходаподхода. . ПриПри последващипоследващи

изследванияизследвания ее възможновъзможно::
(1) (1) пъленпълен панелпанел –– припри изявенизявен рецидиврецидив

(2) (2) попо--малъкмалък панелпанел –– заза проследяванепроследяване нана %%абнормниабнормни клеткиклетки

(3) (3) МРБМРБ = = многоцветенмногоцветен панелпанел++голямголям бройброй анализиранианализирани клеткиклетки

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (2)(2)



�� ДиагностичнаДиагностична хипотезахипотеза

�� КлиничнаКлинична информацияинформация

�� ПредполагаемаПредполагаема диагнозадиагноза нана изпращащияизпращащия лекарлекар

�� ИзследваниИзследвани антигениантигени

�� ЛинейноЛинейно--асоциираниасоциирани, , матурационноматурационно--асоциираниасоциирани ии другидруги

�� МембраннаМембранна / / цитоплазменацитоплазмена експресияекспресия

�� ИзброяватИзброяват сесе всичкивсички изследваниизследвани маркеримаркери

�� НоНо попо--долудолу, , вв окончателнияокончателния коментаркоментар, , сесе включватвключват самосамо тезитези, , 
коитокоито иматимат отношениеотношение къмкъм диагнозатадиагнозата

�� КолкоКолко--цветенцветен анализанализ ее използванизползван

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (3)(3)



�� КлетъченКлетъчен бройброй вв изследванияизследвания материалматериал

�� БройБрой отот автоматиченавтоматичен броячброяч

�� ИлиИли словесенсловесен коментаркоментар –– клетъчноклетъчно богатбогат//беденбеден

�� ВажноВажно заза интерпретациятаинтерпретацията нана резултатитерезултатите ((напрнапр. . ↑Т↑Т--LyLy
популацияпопулация вв беденбеден материалматериал –– аплазияаплазия?; ?; вв богатбогат –– лимфомлимфом?)?)

�� КачествоКачество нана изследванияизследвания материалматериал

�� КоментарКоментар акоако материалътматериалът нене ее сс добродобро качествокачество припри

приеманетоприемането

�� РазрежданеРазреждане нана костномозъченкостномозъчен аспиратаспират сс кръвкръв –– важноважно заза

интерпретациятаинтерпретацията

�� ПроблемиПроблеми сс физичнитефизичните параметрипараметри нана клеткитеклетките припри анализаанализа

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (4)(4)



�� ОбщоОбщо описаниеописание нана резултатитерезултатите нана базатабазата нана гейтиращатагейтиращата

стратегиястратегия

�� ДалиДали анализътанализът ее позволилпозволил идентифициранеидентифициране нана абнормнаабнормна ии//илиили

пролифериралапролиферирала популацияпопулация –– NB!NB!

�� НаНа базатабазата нана каквакаква гейтиращагейтираща стратегиястратегия: : CD45 vs SSC/FSC; CD19 CD45 vs SSC/FSC; CD19 
vs SSC, CD3/CD7 vs SSC, CD3/CD7 ……....

�� ПрепоръчителноПрепоръчително ее дада сесе включивключи коментаркоментар, , напрнапр: : 
(1) (1) количествотоколичеството нана бластитебластите доминирадоминира вв пробатапробата

(2) (2) ясноясно установимиустановими бластибласти, , примесенипримесени сс нормалнинормални/ / диспластичнидиспластични клкл..

�� АкоАко изследванетоизследването ее първопърво �� ВероятноВероятно левкемиченлевкемичен процеспроцес �� фенотипфенотип

�� АкоАко изследванетоизследването ее последващопоследващо �� резистентнострезистентност илиили рецидиврецидив

(3) (3) гейтиращатагейтиращата стратегиястратегия нене позволявапозволява идентифициранеидентифициране нана бластибласти

�� АкоАко изследванетоизследването ее първопърво �� ВероятноВероятно нене ее левкемиченлевкемичен процеспроцес

�� АкоАко изследванетоизследването ее последващопоследващо �� очакваточакват сесе резултатирезултати съвместимисъвместими сс МРБМРБ

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (5)(5)



�� ИмунофенотипИмунофенотип нана абнормнатаабнормната популацияпопулация

�� КоличественаКоличествена оценкаоценка нана абнормнатаабнормната популацияпопулация (%, (%, бройброй))

�� КачественоКачествено описаниеописание нана фенотипафенотипа ((коикои АгАг заза ““++”” ии коикои саса ““--””))

�� ИнтензитетаИнтензитета нана флуоресценцияфлуоресценция заза всекивсеки маркермаркер –– нана разбираемразбираем

езикезик ((нене ее нужнонужно дада сесе коментираткоментират MFI, MESF etc)MFI, MESF etc): : 

�� НисъкНисък –– хистограматахистограмата нана маркерамаркера сесе различаваразличава, , ноно труднотрудно, , отот
отрицателнатаотрицателната контролаконтрола

�� СреденСреден –– пикътпикът нана интензитетаинтензитета ее ясноясно отграничимотграничим отот

отрицателнатаотрицателната контролаконтрола, , ноно хистограматахистограмата ее продължениепродължение

�� ВисокВисок –– пикътпикът нана интензитетаинтензитета ее 22--3 3 log log попо--високвисок отот отрицателнатаотрицателната

контролаконтрола

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (6)(6)



ИНТЕНЗИТЕТИНТЕНЗИТЕТ НАНА

ФЛУОРЕСЦЕНЦИЯФЛУОРЕСЦЕНЦИЯТАТА НАНА ИЗСЛЕДВАНИТЕИЗСЛЕДВАНИТЕ МАРКЕРИМАРКЕРИ

�� НисъкНисък �� СреденСреден �� ВисокВисок



�� ОписаниеОписание нана съпътстващитесъпътстващите популациипопулации

�� ПриПри остритеострите левкемиилевкемии ее същественасъществена информациятаинформацията заза

съпътстващитесъпътстващите популациипопулации

�� ВВ случаислучаи, , припри коитокоито сесе установяватустановяват необичайнинеобичайни илиили

същаственисъщаствени находкинаходки, , коитокоито бихабиха ималиимали отношениеотношение къмкъм

крайнатакрайната диагнозадиагноза ((напрнапр. . ↑↑ еозинофилиеозинофили + + бластибласти))

�� ГранулоцитнаГранулоцитна ((коментаркоментар дисплазиядисплазия, , матурацияматурация))

�� МоноцитнаМоноцитна

�� ЕритробластнаЕритробластна

�� ЛимфоцитнаЛимфоцитна ((коментаркоментар заза представянетопредставянето нана основнитеосновните

субпопулациисубпопулации))

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (7)(7)



�� ДиагностичноДиагностично заключениезаключение

�� ВинагиВинаги, , когатокогато ее възможновъзможно ии обоснованообосновано –– диагностичнодиагностично

заключениезаключение

((напрнапр. . вв случаитеслучаите сс ВВ--ОЛЛОЛЛ, , ТТ--ОЛЛОЛЛ, , ХЛЛХЛЛ, , ММ0, 0, ММ7 7 ии дрдр.).)

�� ДефиниранеДефиниране нана категориятакатегорията / / линейнаталинейната принадлежностпринадлежност / / 
степентастепента нана матурацияматурация

((напрнапр. . остраостра левкемиялевкемия сс миеломоноцитенмиеломоноцитен фенотипфенотип; ; остраостра

левкемиялевкемия сс миелоиденмиелоиден фенотипфенотип ии белезибелези нана матурацияматурация, , 
зрялоклетъчензрялоклетъчен ВВ--клетъченклетъчен лимфомлимфом попо типатипа нана……..)..)

�� ИнформацияИнформация заза другидруги популациипопулации, , когатокогато имаима отношениеотношение къмкъм

дефиниранедефиниране нана диагнозатадиагнозата

((напрнапр. . ВВ--ОЛЛОЛЛ сс изразенаизразена еозинофилияеозинофилия))

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (8)(8)



�� ОпределянеОпределяне нана антигенитеантигените, , подходящиподходящи заза изследванеизследване нана

МРБМРБ

�� ПриПри изследванеизследване къмкъм моментамомента нана диагнозатадиагнозата

�� ПоПо тозитози начинначин ясноясно сесе дефиниратдефинират пациентитепациентите, , коитокоито

подлежатподлежат нана МРБМРБ контролконтрол нана базатабазата нана фенотипнифенотипни

констелацииконстелации

�� ПрепоръкиПрепоръки ии допълнителнидопълнителни коментарикоментари

�� НеобходимостНеобходимост отот другидруги изследванияизследвания заза окончателнаокончателна диагнозадиагноза

((съпоставкасъпоставка сс морфологияморфология, , цитогенетикацитогенетика, , насочваненасочване къмкъм

молекуляренмолекулярен маркермаркер, , нужданужда отот повторноповторно изследванеизследване))

�� НесъответствияНесъответствия вв клиничниклинични//морфологичниморфологични данниданни ии дрдр..

ОСНОВНИОСНОВНИ
КОМПОНЕНТИКОМПОНЕНТИ НАНА РЕЗУЛТАТАРЕЗУЛТАТА ОТОТ FCMFCM (9)(9)
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�� БъдещиБъдещи възможностивъзможности: : 

�� FlowFlow--HH--NetNet

�� CellCell--HH--NetNet

�� CaseCase--HH--NetNet

�� РедкиРедки нозологиинозологии: : 

�� СБАЛХЗСБАЛХЗ

�� БъдещиБъдещи срещисрещи 2012: 2012: 

�� МинималнаМинимална резидуалнарезидуална болестболест

�� ДругиДруги приложенияприложения вв хематологиятахематологията –– МДСМДС, , PNH, InfinicytPNH, Infinicyt ии дрдр..

�� ИнтегриранИнтегриран подходподход вв хематологиятахематологията

�� ПодходиПодходи заза осигуряванеосигуряване нана качествотокачеството вв онкохематологиятаонкохематологията


