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Гематологические заболевания характеризуются выраженной клинической и молеку-
лярной гетерогенностью, что существенно осложняет процессы их точной диагностики
и стратификации риска. Современные классификационные системы, включая классифи-
кацию Всемирной организации здравоохранения 2022 года, императивно требуют инте-
грации морфологических, цитогенетических и молекулярно-генетических данных для ве-
рификации диагноза. Целью настоящего обзора является анализ современных методов
лабораторной диагностики в гематологии и оценка их роли в рамках интегративных диа-
гностических алгоритмов. [1]

В работе проанализированы ключевые уровни лабораторной диагностики гематоло-
гических патологий, включающие морфологический, иммунофенотипический, цитогене-
тический и молекулярно-генетический этапы, а также перспективные функциональные и
метаболомные подходы. Демонстрируется, что морфологический анализ периферической
крови и костного мозга, включающий световую микроскопию и цитохимические методы,
сохраняет свое значение в качестве базового этапа первичного скрининга и ориентиро-
вочной дифференциальной диагностики гемобластозов.[2] Тем не менее, данные методы
характеризуются ограниченной чувствительностью при выявлении минимальной остаточ-
ной болезни и значительной зависимостью результатов от квалификации специалиста. В
свою очередь, иммунофенотипирование методом проточной цитометрии позволяет более
точно определить линию дифференцировки клеток, выявлять аберрантную экспрессию
антигенов и используется для мониторинга минимальной остаточной болезни. Цитогене-
тические методы, включая классическое кариотипирование и флуоресцентную гибриди-
зацию in situ (FISH), обеспечивают выявление структурных и числовых хромосомных
аномалий, имеющих важное прогностическое значение.[3] Молекулярно-генетические тех-
нологии, такие как полимеразная цепная реакция и секвенирование нового поколения
(NGS), позволяют обнаруживать точечные мутации, анализировать клональную струк-
туру опухоли и проводить высокочувствительный мониторинг минимальной остаточной
болезни. Дополнительно в обзоре рассматриваются функциональные и метаболомные ме-
тоды, направленные на оценку апоптоза, пролиферативной активности и метаболического
профиля клеток, которые могут иметь значение для прогнозирования лекарственной ре-
зистентности.[4]

Полученные данные свидетельствуют о том, что ни один из диагностических методов
не является достаточным при изолированном применении. Наиболее высокая диагностиче-
ская точность достигается при комплексной интеграции морфологических, иммунологиче-
ских и генетических данных. Таким образом, современная гематологическая диагностика
основывается на многоуровневом подходе, обеспечивающем более точную классификацию
заболеваний, улучшенную стратификацию риска и персонализированный выбор терапев-
тической тактики.[5]
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