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Nombres del Examen : Inmunofenotipo por citometria de flujo para Mieloma Multiple (MM)/ Gammapatia
monoclonal de significado incierto (MGUS).

Laborator.l os de : Laboratorio Dias de Procesamiento ez e A €
Procesamiento Resultados

Lunes a Jueves
(08:00 - 14:00 hrs.)
Viernes y vispera de festivos
(08:00 - 12:00 hrs.)

Laboratorio de Hematologia 5 dias habiles
de Especialidad

(Citometria de Flujo)

Preparacion del Paciente 1 Segln tipo de muestra e indicacion médica.

Muestra Requerida : M Médula dsea - EDTA.
Recolectar minimo 2 mL de médula ésea en un tubo tapa lila (EDTA).
Ver Instructivo a Pacientes IP-046

M Biopsia tejido sélido (biopsia de ganglio por via quirdrgica, biopsia de tumor dseo bajo
TAC, etc.)

La muestra debe venir en frasco o tubo estéril en suero fisiologico.

Las muestras NO deben estar en contacto con ningun tipo de fijador ni someterlas
congelamiento.

*Muestra Opcional:

M Sangre periférica - EDTA.
Recolectar minimo 4 mL de sangre periférica en un tubo tapa lila (EDTA).
* Este estudio NO se recomienda realizarlo en sangre periférica.

La calidad de los resultados es inversamente proporcional al tiempo transcurrido
desde la obtencion de la muestra y/o condiciones de conservacion, siendo siempre
recomendable el empleo de muestras frescas recién obtenidas.

Estabilidad de la Muestra®? Muestra T° Ambiente Refrigerada* Congelada
(20 - 25 °C) (2-8°C) (-20°C)
Médula o6sea - EDTA 4 hrs 24 hrs No aplica
B10p§1_a tf,;.l:do 2 hrs 12 hrs No aplica
solido
Sangre periférica - .
EDTA 4 hrs 24 hrs No aplica
Condiciones de Envio al : Adjuntar siempre una copia de la orden médica original emitida por el médico tratante y
Laboratorio formulario de solicitud de estudio inmunofenotipico.

Dentro de Santiago y en el dia

Médula 6sea - EDTA: Ambiente Sl / Refrigerada NO/ Congelada NO
Tejido solido - EDTA: Ambiente SI / Refrigerada NO/ Congelada NO
Sangre Total - EDTA: Ambiente SI / Refrigerada NO/ Congelada NO
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*Desde fuera de Santiago

Médula 6sea -EDTA: Ambiente NO / Refrigerada SI/ Congelada NO
Tejido solido - EDTA: Ambiente NO / Refrigerada SI/ Congelada NO
Sangre Total - EDTA: Ambiente NO / Refrigerada SI/ Congelada NO

*Sélo si el tiempo de traslado cumple con la estabilidad de la muestra.

La derivacion de muestras se debe realizar a través de companias de transporte fiables y
en servicios que garanticen la entrega antes de las 12 horas del dia siguiente al envio,
con el fin de que se puedan procesar en el mismo dia de llegada a este laboratorio.

Si el traslado de la muestra demorard mds de 24 horas, contactarse con el laboratorio
(56-223548072) para coordinar la entrega de la muestra.

Citometria de Flujo de 8 colores (FACSCanto I, BD)

No Aplica

Las discrasias de células plasmaticas son un grupo de enfermedades que se caracteriza por
la presencia de células plasmaticas clonales (neoplasicas) en médula dsea, capaces de
secretar una Ig clonal que puede ser detectado en el suero y/o orina. En este grupo de
enfermedades las entidades mas frecuentes y prevalentes son el Mieloma Multiple (MM) y
la Gammapatia Monoclonal de Significado Incierto (MGUS). Ademas, otras condiciones
clinicas menos frecuentes, asociadas a localizaciones extramedulares de células
plasmaticas y la insuficiencia de o6rganos debido a la acumulacion de la Ig clonal (p.ej,
amiloidosis) también se incluye en este grupo de enfermedades. El inmunofenotipo por
citometria de flujo, junto con los demas antecedentes clinicos, radioldgicos, bioquimicos
y hematoldgicos, proporciona informacion relevante para el diagnostico y clasificacion de
las discrasias de células plasmaticas. Al mismo tiempo, la citometria de flujo contribuye a
la estratificacion prondstica y el estudio de enfermedad minima residual (EMR) en el
seguimiento de los pacientes con mieloma después del tratamiento.
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