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Diagnostik  underlag för att kunna ge 
rätt behandling

Diagnos Behandlings-
uppföljning

Morfologisk undersökning (aspirat +/- biopsi)
Immunofenotypning (flödescytometri)
Genetiska analyser (cyto- och molekylärgenetik)

Riktad 
behandling

Prognos-
bedömning



Akutleukemi?Morfologi



Benmärgsmorfologi

Aspirat

>20% blaster 
i benmärg/blod 
 akut leukemi

Blastekvivalenter:
• Promonocyter
• Vid APL – promyelocyter
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Akut lymfatisk leukemi (ALL)



Akut myeloisk leukemi (AML)

Ledtrådar:
Morfologiska särdrag (Auerstavar)
Cytokemisk färgning: myeloperoxidas, monocytärt/myeloiskt esteras



• Vid ”dry tap” 
• Om tidigare undersökning givit misstanke (t.ex. sparsam cellhalt/icke-

representativt med blastökning)

När biopsi?



Benmärgsbiopsi

Kan visa akut leukemi även vid blastandel <20%, speciellt vid fibros samt vid akut 
megakaryoblastleukemi



Benmärgsbiopsi: Akut megakaryoblastleukemi

H&E stain CD61 stain



Akutleukemi?

AMLPre-B-ALL T-ALL
Immunofenotypning

Morfologi



Immunofenotypning vid AL

• avgör vilken typ av akutleukemi det är: B/T-ALL / AML / AL med 
oviss linjetillhörighet 

• karaktäriserar leukemicellerna för framtida MRD-analys
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Immunofenotypning

Flödescytometri vid AML och MDS

Forward scatter storlek

Side scatter
granulering/
Kärn-
komplexitet
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Immunofenotypning

Flödescytometri vid AML och MDS

Fluorescenskanalerna  har cellen bundit antikroppen?
JA – uttrycker antigenet/proteinet
NEJ – uttrycker inte antigenet/proteinet

Kombination av antigenuttryck (8 kanaler)  celltyp / 
cellinjetillhörighet av ”blaster”

3 lasrar  8 fluorescenskanaler



Basofil Eosinofil

Erytrocyt Monocyt

T-cell

B-cell

Hematopoetisk 
stamcell

Trombocyt

CMP

Megakaryo-
cyt

Proerytroblast

Erytroblast

Retikulocyt

CD34

CD34, CD117
HLA-DR, CD38

CD117, CD13, 
CD33, MPO,
CD15, CD11b

CD13, CD33, MPO, CD15, 
CD11b, CD16, CD35, CD10 

GMP

Neutrofil

CD4, CD13,  CD33, CD15, 
CD11b, CD36, CD64, MPO-(D)

CD4, CD13,  
CD33, CD15, 
CD11b, CD36, 
CD64, CD14, 
IREM2

CD117, CD36, 
CD235a, CD71

CD36, 
CD235a, 
CD71

Megakaryo-
blast

CD34+/-, 
CD38+/-, 
CD9, 
CD36, 
CD41, 
CD61+, 
CD42+/-

CD34+/-, 
CD38+/-, 
CD9, CD36, 
CD41, CD61+, 
CD42+

CD34, 
CD38, 
TdT

Lymfoid 
stamcell

Pro/pre-B-cell

CD19, CD10, 
icCD22, CD79

CD19, 
CD20, 
CD22, 
CD79, 
sIg, 
kappa/
lambda

Tymocyt

CD34+/-, TdT+/- , icCD3, 
CD4&CD8+/-, CD2, CD5, 
CD7, CD1a+/-

mCD3, 
CD4/CD8, 
CD2, CD5, 
CD7, CD8

CD34+/-, 
CD9, CD123, 
CD22+/-

Antigen i hematopoesen



Flödescytometri vid AML och MDS
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Immunofenotypning vid akut leukemi
Normal benmärg Akut myeloisk leukemi



Screening-rör
”Acute leukemia 
orientation tube”

B-ALL

T-ALL

Subtyp av AML
Annat?

Immunofenotypning vid akut leukemi

MPO (CD13, CD33, CD117)

AML?

Akut leukemi av oviss 
linjetillhörighet
- Akut odifferentierad
- Mixed phenotype (1 el 2 

blastpopulationer)



Tube V450 V500 FITC PE PerCP-CY5,5 PE-CY7 APC APC-H7

1. HLA-DR CD45 CD16 CD13 CD34 CD117 CD11b CD10

2 µl 2 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 2 µl 2 µl

2. HLA-DR CD45 CD35 CD64 CD34 CD117 IREM2 CD14

2 µl 2 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 2 µl

3 HLA-DR CD45 CD36 CD105 CD34 CD117 CD33 CD71

2 µl 2 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 2 µl 2 µl

4 HLA-DR CD45 nuTdT CD56 CD34 CD117 CD7 CD19
2 µl 2 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl

5 HLA-DR CD45 CD15 NG2 CD34 CD117 CD22 CD38

2 µl 2 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 2 µl 2 µl

6 HLA-DR CD45 CD42a-5µl CD203c CD34 CD117 CD123 CD4
2 µl 2 µl CD61-5µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 2 µl

7 HLA-DR CD45 CD41 CD25 CD34 CD117 CD42b CD9
2 µl 2 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl 5 µl

Flödescytometri vid AML och MDS

8-färgspanel vid AML



• Screening  ej B, ej T
• Utvidgad analys i vissa fall obligat för diagnos i frånvaro av 

återkommande genetiska förändringar
• Komplement till morfologi & cytokemi (monocytära, erytroid, 

megakaryocytär, basofil)
• Vissa immunofenotyper är associerade med återkommande genetiska 

förändringar och kan påskynda riktad genetisk utredning
• Karaktärisering av leukemicellerna inför analys av MRD inför 

stamcellstransplantation/under behandling 

Immunofenotypning vid AML



AML

Specifika genetiska 
förändringar

Barn



Anamnes / genetik 
/ morfologi 
(minst 50% dysplasi
i minst 2 poeser)

Anamnes

Solitär tumör med myloidt/monocytärt
ursprung, inget benmärgsengagemang

AML NOS 
När ingen av övriga 
AML-typer föreligger

AML, forts.
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Diagnostik MDS
22

Dysplasier

Specifika morfologiska avvikelser i 
• erytropoesen
• myelopoesen
• megakaryopoesen



Akutleukemi?

AML
Immunofenotypning

Morfologi

Viktig fråga:
Kan det vara APL (akut promyleocytleukemi)?
• Klassisk form?
• Hypogranulerad?



Akutleukemi?

Immunofenotypning

Subklass Riskklassificering

Behandling

Genetiska 
analyser

AML

Panagiotis!

Morfologi



Morfologisk subklassificering AML
FAB M0 – AML, men ingen av nedanstående, baseras på 
antigenuttryck

FAB M1 – AML där blasterna är postivia för myeloperoxidas (MPO)

FAB M2 – myeloiska blaster + utmognande myelopoes (>10%)

FAB M4 – myeloiska/monocytära blaster, myelopoes >20%, 
monopoes > 20%

FAB M5 – monocytära blaster, utan/med promono/mono

FAB M6 (modifierad) – erytroida blaster

FAB M7 – megakaryoblaster

Blaster med basofila markörer

The French-American-British (FAB) classification of AML was developed in the 1970s by a group of 
French, American, and British leukemia experts.

Myeloiska blaster + fibros men uppfyller ingen annan 
kategori


