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Les leucémies aigués (LA) constituent un groupe hétérogéne d’hémopathies malignes caractérisées par une prolifération intramédullaire
d’un clone de cellules hématopoiétiques immatures bloquées a un stade précoce de leur différenciation, appelées blastes. Le diagnostic des
LA est basé sur une étude cytologique et sur une caractérisation immunophénotypique, cytogénétique et moléculaire des blastes, ainsi que
I’évaluation de l'activité de la myélopéroxydase (MPQO) afin de distinguer l'origine des blastes. Nous rapportons le cas d’'une LA de diagnostic
difficile présentant une discordance entre la cytochimie (CC) et la cytométrie en flux (CMF) dans la recherche de la MPO avec une
expression aberrante du CD10.

Un patient agé de 35 ans, admis pour la prise en charge d’'un syndrome d’insuffisance médullaire et d’'un syndrome tumoral.
L'hémogramme a objectivé une hyperleucocytose a 92 000/ul avec une bicytopénie faite d'anémie normochrome normocytaire a 9g/dl et
une thrombopénie a 51 000/pl. Le frottis sanguin a montré un envahissement par 55% de blastes. Le myélogramme a objectivé la présence
d’un envahissement par des blastes a 94%. La réaction a la MPO était faiblement positive a 05%. Par ailleurs, 'immunophénotypage a
objectivé la positivité des marqueurs d’'immaturité et des marqueurs myéloides avec négativité de la MPO intracytoplasmique (07%), ainsi
que la positivité du CD10 a 56%. Le patient était mis sous traitement d’induction selon le protocole « 3+7 » composé d’injections
d’anthracyclines 3 jours de suite et de I’Aracytine pendant 7 jours. L'évolution été marquée par la non amélioration sur le plan clinique et
biologique avec un taux de blaste médullaire a 49% a la fin de la premiére induction.
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Figure 3 : Graphiques montrant les résultats de Plimmunophénotypage de notre patient.

Notre cas a mis I'accent sur la discordance entre la cytochimie et I'immunophénotypage pour la mise en évidence de I'expression de la MPO
par les blastes. En effet, I'établissement d’'un consensus et la standardisation des seuils de positivité des marqueurs immunologiques pour
la cytométrie en flux s’avere nécessaire.
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