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Основными клиническими проявлениями волосатоклеточного лейкоза (ВКЛ) являют-
ся лейкопения, лимфоцитоз и спленомегалия. Диагностика ВКЛ чаще всего проводится
по двум наиболее важным признакам: характерному иммунофенотипу опухоли, опреде-
ляемому при помощи проточной цитометрии, и присутствию в мазке крови или костного
мозга опухолевых В-лимфоцитов с «ворсинчатой» морфологией. Однако выявление опу-
холевых клеток в мазке, как правило, сильно затруднено из-за выраженной лейкопении.
Кроме того, «ворсинчатые клетки» могут встречаться и при ряде других заболеваний, та-
ких как лимфома из клеток маргинальной зоны селезёнки (ЛКМЗС), вариантная форма
волосатоклеточного лейкоза (ВКЛ-в), лимфома красной пульпы селезенки. Дифференци-
альный диагноз ВКЛ в случае аберрантного иммунофенотипа или нестандартной морфо-
логии может представлять существенную трудность. Данную проблему позволяет решить
использование клеточного биочипа на основе анти-CD антител, он совмещает анализ им-
мунофенотипа и морфологии лимфоцитов [1]. Благодаря высокой плотности связывания
клеток биочип позволяет обнаруживать даже редко встречающиеся «ворсинчатые клет-
ки».

В данной работе были сформулированы критерии, позволяющие на основании иссле-
дования морфологических особенностей «ворсинчатых клеток» на биочипе, определения
плотности их связывания с антителами к В-клеточным маркерам CD19, CD20, CD22, мар-
керам CD11c, CD103, CD123 и CD25, их клональности достоверно отличать ВКЛ от ВКЛ-
В и ЛКМЗС.
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